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XwACÉRATION  ,  déchirement,  Lactratio,  de 
Lac cro  ,  je  déchire.  Plaie  formée  par  la  dif.en- 
îion  violente  des  parties  molles.  Ces  fortes  de 
plaies  fe  reconnoiffent  aifément  à  l'infpectiotr, 
la  manière,  dont  elles  fe  font  formées,  peut 
fervir  auffi  à  les  faire  diftinguer.  Elles  font  fu- 
jettes  à  traîner  après  elles  des  inflammations 
violentes ,  qui  partent  facilement  à  l'état  de  gan- 
grène ,  &  demandent  à  être  traitées  en  conféquen- 
ce.  Vbyei  Plaie  -,  Voye\  auffi  Antiphlogis- 
tique  ,  Inflammation  &  Gangrené. 

De;  parties  confidérables  du  corps  peuvent  en 
être  féparées  par  une  fimple  Lacération ,  &  l'on 
trouve  chez  les  Auteurs   divers  exemples  de 
pareils  accidens.  Chéfelden  a ,  le  premier ,  décrit 
dans  les  Tranfaclions  Philofophiques  ,  un  fait  de 
Cette  nature.  Samuel  Wood,  Meunier,  ayant  la 
main  environnée  d'une  corde  qui  fut  prife  par 
les  dents  d'une  grande  roue  de  moulin ,  fut 
élevé  de  terre  jufqu'à  ce  que  fon  corps ,  étant 
arrêté  par  une  poutre,  qui  ne  lui  laifioit  point 
d'intervalle  pour  paffer ,  la  roue  emporta  &  lui 
fépara  du  corps  un  bras   &  l'omoplate.  L'i- 
mage de  la  plaie  ,  qui  réfulre  d'un  pareil  acci- 
dent efl  horrible,  &  la  première  idée  qui  fe 
préfente  naturellement  à  fefprit ,  e»  que  le  bleffé 
ne  peut  pas  furvivre  long- tems  à  fon  bras.  Samuel 
Wood  échappa  à  ce  fécond  malheur  -,  cette  opé- 
ration avoit  été  fi  prompte,  qu'il  ne  fut  fon  bras 
emporté  que  lorfqu'il  le  vit  tournant  av  ec  la  roue. 
Il  defeendit  par  une  échelle  étroite ,  fortit  du  mou- 
lin, &  fit  encore  quelques  pas  pour  aller  au 
devant  des  fecours  -,  alors  il  tomba  de  f  >ib!effe. 
Ceux  qui  arrivèrent  les  premiers  couvrirent  fa 
plak.de  fucre  en  poudre  \  un  Chirurgien  vint 
enfuite,  trouva  le  fang  arrêté,  &  fe  comerrta  de 
ramener  la  peau, qui  étoit  for: lâche,  par-delTus  la 
ptaie ,  en  (aifant  deux  points  d'aiguille  en  croix. 
Le  lendemain  ,  il  fut  mené  à  l'hôpiral  de  Sair*- 
Thomas ,  confié  aux  foins  de  M.  Fern,  qui  en 
étoit  pour  lors  Chirurgien  en  Chef.  11  mit  en  ûfàgfe 
les  moyens  ordinaires,  pour  prévenir  les  accidens 
à  crajndre  en  pareil  cis.  Le  premier  appareil  feu 
levé  fans  hémorrhagie  j  il  n'y  eut  point  d'acci- 
dens,  &  le  malade  fut  guéri  en  deux  mois. 

Quand  le  bras  fut  examiné,  on.  trouva  que 
les  mu les  qui  s'insèrent  à  l'omoplate,  étoient 
rompus  près  de  leur  infertion  ,  &  que  ceux  qui 
partent  de  l'omoplate  avoient  été  emportés  avec 
elle. Du  refte.la  peau  qui  recouvre  l'omoplate  étoit 
reliée  en  place  ,  &  elle  fembloit  avoir  été  coupée 
prefque  parallèlement  à  l'attache  du  mufcle  ciel- 
t»ïde.  .  . 
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On  lit,  dans  le  Traité  des  Acconchemcns  de. 
M.  la  Motte ,  qu'un  petit  garçon ,  badinant  près 
de  la  roue  d'un  moulin  en  mouvement ,  fut  attrapé 
par  la  manche  de  façon  qtie  fa  main  s'emb^raTa 
dans  cette  roue  ,  &  que  la  main,  lavant-bras  a 
&  le  bras ,  étant  fucceffivement  attirés  par  la 
machine,  le  bras  fut  arraché  &  féparé  dans  fa 
jointure  avec  l'omoplate ,  à  caufe  de  la  grofieur 
du  corps  qui  ne  pût  pafier  où  la  roue  Ta  voit 
porté.  I!  fortit  fi  peu  de  fang  de  la  plaie  qu'otï_ 
n'eut  befoin  que  d'un  peu  ce  charpie  pour  l'ar- 
rêter,  &  l'enfant  fin  guéri  :    p?  i  de  tems. 

Dan;  le  cinquième  Volume  de;  Commentai- 
res dé  Médecine  d'Edimbourg,  on  trouve  auffi' 
l'hiftoire  d'un  enfant  de  trois  ans  &  demi  >  qui 
eut  le  bras  amporté  par  une  roue  de  moulin.  Le 
Cliirurgien,  M.  Carmichel,  qui  vit  l'enfant  une 
heure  après ,  le  trouva  prefque  mourant ,  ayant 
les  extrémités  froides,  le  pouls  trèi-petit ,  &  trem- 
blotant ,  &  avec  des  convulfions  dans  tout  le  côté- 
droit  ,  il  n'y  avoit  eu  cependant  prefqu'aucune 
hémorrhagie  Le  bras  étoit  rompu  à  un  pouce  &  de- 
mi au-deffus  du  coude-,  le  moignon  avoit  l'apparen- 
ce la  plus  hideufe  ,  routes  les  parties  molles  étoient 
déchirées  &  contufes,  l'humérus  étoit  dépouillé 
jufqu'à  la  jointure,  qui  paroifibit  à  déouve-. 
Les  mufcles  &  la  peau  étoient  déchirés  bien  aut-- 
delà  <$l  en  difté<em  fens.  On  amputa  ce  qui  reliait 
de  l'humérus  dans  la  jointure  ,  ns  huilant  des 
chairs  &  des  tégojmeriî  que  ce  qu'il  falloir  pour 
couvrir  la  plaie,  &  l'enfant  fut  guéri  en  deus 
mois. 

On  trouve  de  même  <Jans  le  II.e  Vol.  des 
Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie ,  l'hiftoire 
d'une  jambe  arrachée  dans  l'articulation  par  un? 
roue  de  carrolîe  ,  chez  un  enfant  de  neuf  à  dix  ans. 
Cet  accident,  non  plus  que  les  précéJens  ,  nj 
fut  accompagné  d'aucuae  hémorrhagie  -,  on  sm^ 
puta  la  portion  inférieure  du  fémur  ,  qui  avoit 
été  mife  à  nud  ,  on  emporta  auffi  Us  chairs 
déchirées  &  contufes,  &  ie  malade  guéîii  p.omp- 
tement. 

M.  Morand  ,  qui  a  ra<Tcmblé  quelques  obferva- 
tions  du  genre  de  celles  qui  nous  occupent  , 
dans  le  deuxième   Volume   des  Mémoires  de 
Chirurgie  ,  en  rapporte  plufieurs  de  doigts  & 
d'oiteiis  arrachés  par  divers  accidens,  &  qui 
foutes-  préfentent  à-peu-près  les  mêmes  phéno- 
mènes En  fe  repréfenrant ,  dit  ce  célèbre  Prati- 
cien ,  les  bleflurcs  produites  par  l'arrachement  de 
fnembïes- auffi  confidérables  qu'e  n  brr.s  ou  unà '• 
jamb.e.0  il  et)  foiU;fimple  d'imaginer  que-da  te-llei- 
,  b/leffii-iës  doivent  mettre  la  vie  du  blcffé dans  usii 
,  A 
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Ranger  aufS  grand  que  fubit  de  !a  part  de  l'hë- 
morrhagie  •,  on  le  croiroit  d'abord.  Cependant  le 
contraire  eft  prouvé  par  l'expérience  ,  &  la  Phy- 
fique  explique  le  fait.  Les  vaiffeaux  fangtiins  ont 
d'abord  été  alongés  ,  &  fuivant  le  fort  des  parties 
qui  les  environnoient  >  ils  ont  été  déchirés  ;  l'ex- 
trémité delà  déchirure  n'eft  point  nette,  elle  eft, 
pour  ainfi  dire  ,  frangée  ;  la  contraction  des  libres 
longitudinales  de  l'artère  ,  au  moment  de  la  répa- 
ration ,  doit  occafionner  un  rebrouffement  îles 
fibres  circulaires  ,  tel  que  la  cavité  du  vaiffeau, 
devient  pleine  ,  &  ferme  le  paffage  au  fang,  qui 
bientôt  forme  un  caillot  &  bouche ainfi  l'ouverture. 

Quoi  qu'il  en  foit  de  cette  opinion  de  M.  Mo- 
rand, il  eft  certain  que  le  fait  qu'elle  tend  à 
expliquer  eft  très-curieux-,  peut-être  tient-il  à  quel- 
que circonftance  plu?  particulière  de  la  fini  dure 
des  vaifftaux,  &  à  l'altération  de  leur  principe 
vital  ,  occafionnée  par  l'extrême  diftenfion  qu'il 
tint  fupportéeavant  defe  déchirer.  C'efl  un  fait  con- 
fiant qu'on  ne  voit  jamais  d'bémorrhagieconfidéra- 
ble  en  confëquence  de  plaies  de  la  nature  de  celles 
dont  nous  parlons ,  qui  font  par-là  même  exem- 
ptes de  ce  qui  fait  le  plus  grand,  ou  du  moins 
Je  plus  preffant  danger  des  blefiures  formées  par 
des  inftrumens  tranchans. 

Un  fécond  ordre  d'accidens  eft  celui  qui  tient 
au  déchirement  des  ligamens,  de  ceux  des  join- 
tures en  particulier  ,  &  à  l'arrachement  des 
tendons  ;  lorfqne  quelques  doigts  ,  ou  orreifs 
font  arrachés  ,  leurs  mufcles  extenfturs  &  fléchil- 
feurs  propres,  qui  lont  desefpèces  de  cordes  ,  en 
général  plus  ifoléej  par  leur  corps  que  les  autres 
mufcles ,  font  fn jets  à  être  rompus  dans  leurs  corps 
mêmes ,  ou  à  être  féparés  en  entier  du  membre 
auquel  ils  appartenoient.  Ces  fortes  de  plaies, 
qui  ne  biffent  pas  d'êtreaffez  fréquentes,  n'ont  pas, 
en  général  s  des  fuites  fort  graves .  quoique  fort 
effrayantes  au  premier  afpecl,à  moins  qa  elles  ne 
foient  compliquées  defradures  ou  de  contufions. 
On  ne  peut  que  s'étonner  de  voir  que ,  pour 
l'ordinaire,  elles  font  moins  fuivies  d'accidens  que 
la  fimple  piquure  d'un  tendon  ,  ou  la  blefture 
d'un  ligament.  Voye\  Tendon  ,  Ligament. 

Les  cas  de  cette  nature  ne  demandent  pas  d'au- 
tre traitement  que  celui  des  plaies  compliquées. 
Voy.  Plaie. 

Le  vagin,  la  matrice,  la  vefiîefont  danscertaines 
circonflances  ,  fujets  à  fe  déchirer.  Voy  pour  ces 
accidens ,  les  articles,  Vagin,  Matrice,  Vessie. 

LACRYMALE  (  Fiftule)  ,  a,,^  ,  FifiuU 
Hacrimalis.  Ulcère  calleux,  quelquefois  doulou- 
reux &  enflammé,  fitué  au  grand  angle  de  l'œil, 
&  accompagfléd'unéconlementde  pus&  de  larmes 
dont  la  quantité  varie  à  raifon  de  l'éroûon  du 
fac  lacrymal  qui  le  complique  toujours.  La  fiftule 
lacrymale  eft  quelquefois  la  fuite  d'un  égilops, 
•dont  la  matière,  en  creufant,  a  corrodé  les  pa- 
geis  du  fac  +  mais  fouvent  auffi  elle  provient 
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d'une  caufe  antécédente,  qui  empêchant  le  partage 
des  larmes  par  les  voies  lacrymales,  donne  lieu 
au  gonflement  du  fac.  Nous  nous  arrêterons  d'au- 
tant plus  volontiers  fur  cette  dernière  circonf- 
tance, que  tout  ce  qui  s'y  rapporte,  étant  bien 
connu  ,  l'on  concevra  plus  facilement  la  formation 
de  la  Fiftule. 

J.  L.  Petit  eft  celui  des  Praticiens  qui  le  pre- 
mier ait  eu  une  opinion  probable  fur  l'écoule- 
ment des  larmes  par  les  voies  lacrymales  ;  il 
compare,  avec  raifon,  'ces  voies  à  un  fiphon 
dont  la  longue  branche  eft  formée  par  le  fac  , 
&  le  canal  nafal;  &  la  courte  par  les  conduits 
lacrymaux  &.  leur  branche  commune.  Les  larmes 
font  déterminées  dans  la  courte  branche  de  ce 
fiphon ,  non-feulement  par  l'obliquité  de  direc- 
tion du  bord  des  tarfes ,  mais  encore  par  le  mou- 
vement des  paupières  >  qui  les  pouffent  dans  les 
points  lacrymaux  avec  toute  la  force  d'un  reflort 
qui  fe  débande,  pour  nous  fervir  de  fon  expref- 
fion ,  &  par  ia  faculté  abforbante  dont  jouiffent 
les  points  lacrymaux,  qui  continuellement  plon- 
gent dans  les  larmes.  Or,  quand  la  mécanique 
dont  nous  venons  de  parler,  eft  dérangée  par 
l'obftrudion  ou  l'ulcération  des  conduits ,  {es  lar- 
mes regorgent,  &  ne  paffant  plus  par  la  grande 
branche  du  fiphon ,  la  narine  de  ce  côté  refte 
à  fec,  &  la  joue  eft  plus  ou  moins  mouillée  par 
les  larmes  qui  fe  répandent  fur  elle.  Etabiiffons , 
d'après  ces  principes,  une  théorie  applicable  aux 
différens  cas  ,  &  voyons  le  traitement  qui  peut 
leur  convenir.  On  peut  coniîdérer  la  maladie  à 
deux  époques  diftindes,  l'une  où  il  n'y  a  point 
érofion  au  fac  ,  mais  Amplement  intumefeence  , 
&  l'autre  où  l'ulcéraflon  eft  complètement  for- 
mée; les  Auteurs  désignent  le  premier  état  fous 
le  nom  d'Hydiopifie  du  fac  lacrymal,  &  l'autre 
celui  de  Fiftule  proprement  dite. 

De  V  Hydro-pi  fie  du  fac  lacrymal. 

Quelques  Praticiens,  &  même  certains  Auteurs 
nomment  affez  improprement  cette  cfpèce  d'hy- 
dropifie ,  Hernie  dn  fac,  ou  Fiftule  plate.  C'eft 
un  gonflement  du  fac  lacrymal,  à  la  fuite  d'une 
obftrudion  du  canal  nafal.  Quand  cette  obftruc- 
tion  eft  totale,  il  ne  paffe  rien  par  le  canal, 
la  narine  eft  à  fec,  les  larmes  s'accumulent  dans* 
lefac;  &  celui- ci  prenant  des  accroiftemens  con- 
tinuels, s'élèye  ptu-à-peu  ,  &  forme  au-dehors 
une  petite  tumeur  circonferite,  alongée,  molle 
avec  fluctuation  ,  &  qui  difparoît  par  une  prerfion 
un  peu  forte,  qui  fait  refluer  les  larmes  par  les 
points  lacrymaux ,  &  par  eux  comme  par  l'ori- 
fice inférieur  qui  s'ouvre  dans  les  narines ,  quand 
robftrHclion  du  canal  n'eft  point  de  nature  à  offrir 
une  très-grande  réfiflance.  Quelque  rempli  qu'on 
fuppofe  le  fac,  il  admet  néanmoins  les  humeurs 
qui  continuellement  lui  affluent ,  femblable  en 
cela  à  la  veftïe  winaire ,  &  autres  réceptacles  qui 
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reçoivent  toujours,  quoique  leur  dilatation  foiî 
au  plus  haut  point.  Les  larmes ,  en  féjournant 
dans  le  fac,  de  douces  qu'elles  font  natureilement, 
deviennent  acrimonieufes ,  ainfi  que  les  humeurs 
les  plus  balfamiques  qui  font  dans  un  état  de 
ftagnation.  L'irritation  quelles  y  excitent,  déter- 
mine à  porter  fouvent  la  main  vers  le  grand  angle , 
&  pour  peu  qu'on  comprime  cet  endroit,  foit 
en  voulant  effuyer  les  larmes,  ou  autremenr,  le 
fac  fe  vnide,  les  larmes  fortent  par  les  poinis 
lacrymaux,  &  retombant  fur  lej  paupières,  elles 
brûlent  ou  en  excorient  l'épidstme,  &  y  occa- 
sionnent une  plus  ou  moins  grande  rougeur.  Mais 
il  s'en  amafle  bien-tôt  d'autres,  qui,  entretenant 
U  même  irritation,  &  gonflant  de  plus  en  plus 
le  fac,  y  attirent  l'inflammation  &  la  (uppuration  , 
&  celui-ci  éprouvant  érofion  ,  les  larmes  fe  répan- 
dent dans  le  tiffu  cellulaire  d'alentour ,  &  donnent 
lieu  à  un  gonflement  œdémateux  ou  éréfypéîateux, 
qui,  vers  fon  milieu  ,  eft  plus  douloureux  ,  plus 
rouge,  plus  inflammatoire,  &  qui,  quelquefois , 
efl  accompagné  de  la  fièvre  &  autres  fymptomes 
généraux.  On  traite  la  tumeur  comme  un  apofiême 
ordinaire,  le  pus  même  fe  raflemble  au  centre, 
il  fe  fait  jour  au-dehors  par  une  érofion  de  la  peau , 
&  la  maladie  ,  dès-lors,  efl  une  vraie  fiflule  qui 
verfe  continuellement  avec  le  pus  l'humeur  des 
larmes,  qui  devoit  s'échapper  par  le  canal  nafal. 
La  matière,  chez  quelques  fujets ,  frouvant  de 
la  part  des  tégumens  une  plus  grande  réfiftance, 
creufe  profondément,  ulcère  la  portion  du  fac  , 
qui  appuie  fur  l'os  unguis ,  &  carie  même  cet 
os ,  de  manière  qu'elle  fort  alors  également  & 
par-dehors  &  par-dedans  les  narines. 

La  maladie ,  avant  d'être  compliquée  d'érofion , 
préfente  des  caraclères  aflez  diflincls ,  qui  empê- 
chent qu'on  ne  la  confonde  avec  toute  autre  affec- 
tion. L'épiphora  ou  larmoyement  efl  un  des  prin- 
cipaux-, il  a  lieu  par  la  difficulté  que  les  larmes 
trouvent  à  pafler  par  le  fac ,  dont  la  dilatation  fe 
faittou  jours  avec  une  certaine  réfifiance.  A  cefigne 
fuccède  la  tumeur  que  forment  celles  qui  ont 
pu  y  parvenir,-  la  faillie  en  eft  d'autant  plus 
grande,  que  les  larmes  y  ont  plus  Iong-tcms  fé- 

{'ourné;  auftî  eft-elle  plus  knfible  le  matin  que 
e  foir,  à  raifon  de  ce  qu'on  l'a  plus  ou  moins 
comprimée  dans  la  journée,  foit  en  voulant 
eftuyer  l'œil ,  ou  autrement.  Une  compreflion  un 
peu  forte  la  fait  difparoître  ,  &  donne  lieu  à  un 
reflux  de  l'humeur ,  qui  fort  alors  pur  le  nez  ou 
par  les  points  lacrymaux.  Quand  cette  humeur 
eft  claire  &  tranfparente  ,  on  juge  avec  raifon  que 
le  mal  ne  fait  que  commencer;  fi  au  contraire 
elle  eft  blanchâtre  ,verdâtre&  comme  purulente, 
on  doit  craindre  une  érofion  du  fac.  Le  fac  fe 
vide  fpontanément  pendant  la  nuit ,  moins  par 
une  ailion  propre  de  (es  parois ,  que  par  la  ten- 
dance qu'a  la  matière  à  fortir  par  les  points  la- 
crymaux, qui  font  alors  dans  une  pofition  déclive 
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par  rappsrt  au  fac.  Quand  la  maladie  efl  dans 
cet  état,  on  peut  la  regarder  comme  fimple  \  ella 
peut  durer  piofieurs  années  fans  occafionner  d'au- 
tres accidens  que  l'épiphora  ,  fur-tout  quand  le 
cam!  n'eft  pas  totalement  obfirué.  11  n'en  eti  pas 
ainû  ,  quand  les  larmes  ont  occafionné  la  fuppu- 
ration  du  fac  ,  ce  qui  arrive  quelquefois  en  peu 
de  jours ,  avant  même  que  la  tumeur  ait  acquit 
un  volume  bien  fenfible.  La  maladie  eft  alors  com- 
pliquée; elle  parcourt  fes  tems  d'une  manière 
plus  prompte,  &  fe  termine  toujours  par  la  fiflule. 
Mais  quelquefois  la  tumeur  ne  fe  vnide  point, 
telle  compreflion  qu'on  y  fafl'e  ,  foit  que  les  points 
lacrymaux  aient  participé  à  l'inflammation  pré- 
cédente ,  ou  qu'ils  fuient  obflrués  d'une  manière 
quelconque,  &  que  la  matière  ne  puifle  fe  faire 
jour  vers  le  nez.  Mais  quand  tl le  fe  vuide,les 
larmes  offrent  toujours  un  caractère  de  purulence 
qui  indique  cet  état. 

Il  eft  une  hydropifie  du  fac  lacrymal ,  à  la  for- 
mation de  laquelle  les  larmes  ne  contribuent  en 
rien ,  c'efl  cel  le  qui  eft  compliquée  de  l'oblitération 
des  points  lacrymaux.  Elle  eft  produite  par  l'amas 
de  l'humeur  qui  fuinre  des  parois  du  fac  lacry- 
mal &  du  canal  nafal.  Anel  &  J.  L.  Petit  font 
les  feuls  Auteurs  qui  en  aient  fait  mention.  Anel 
dit  l'avoir  obfervée  chez  une  femme  où  l'on  ne 
découvroit  aucune  trace  des  points  lacrymaux; 
la  compreflion  de  la  tumeur  donnoit  iffue  à  tme 
humeur  limpide  qui  couloit  dans  les  narines ,  il 
n'y  avoit  point  de  larmoiement.  Cette  maladie 
parut  fort  extraordinaire;  elle  fut  montrée  à  Du- 
verney  ;  Anel  ne  dit  point  quel  en  fut  l'événe- 
ment. J.  L.  Petit  fjit  mention  de  trois  cas  de 
ce  genre  ;  le  fujet  du  premier  eft  une  femme  qui 
avoit  eu  la  petite  vérole  deux  ans  avant.  Le  grand 
angle  avoit  fouffert  érofion  ;  il  avoit  d'abord  eu 
un  larmoyement  ,  qu'on  avoit  cherché  à  guérir 
fans réufiir  ;&,  dan;  la  fuite, il  furvint  une  tumeur 
qu'il  ne  fut  pas  poflîbiè  de  réprimer  par  un  ban- 
dagecompreflif.  Quelque  rems  après,  la  malade 
rendit  du  pus  par  la  narine  du  même  côté,  & 
la  tumeur  fe  vuida;  mais  elle  reparut  le  lende- 
main. Au  bout  de  deuze  ans,cetre  tumeur  ,  qui 
s'étoit  diflipée  depuis  quelque  tems,  revint  aulS 
grofle  qu'auparavant,  elle  s'enflamma;  elle  fe- 
vida  en  panie  par  le  point  lacrymal  inférieur 
qiu  s'étoit  ouvert.  Cette  maladie  fut  guérie  par 
l'incifion  du  fac  lacrymal  &  par  l'ufage  des  bou- 
gies porrées  dans  le  canal  nafal.  Le  fujet  du 
fécond  cas  étoit  un  jeune  homme  de  vingt  ans, 
qui  avoit  en  la  petite  vérole  à  l'âge  de  quatorze. 
11  avoir  ,  depuis  cette  époque,  une  tumeur  au 
grand  angle  de  l'œil,  laquelle  pouvoit  avoir  le 
volume  d'une  aveline  ,  &  ne  fe  vuidott  ni  par 
le  nez ,  ni  par  les  points  lacrymaux.  Notre  Au- 
teur confeilla  de  l'ouvrir  par  une  incifion,  afin 
de  faire  cefler  la  difformité  qu'elie  occafionnoit, 
&  de  prévenir  les  accidens  qui  avoient  coutuin® 
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é'arrircr.  Il  en  fortit  du  pus  fans  odeur;  îe  dedans 
in  fac  étoit  vermeil;  la  fuppuration  qui  fur- 
tînt  ,  en  orocura  bientôt  le  dégorgement  &  le 
«salade  ^guérit ,  au  larmoyement  près  ,  ainfi 
f  ù  un  l'avoif  prévu.  Le  troisième  cas  a  rapport 
à'  une  dame  à  qui  Thydropifie  du  fac  fuccéda  à 
4ng.inâ&mtmtion  locale,  accompagnée  d'épjphora. 
La  fûmë%  du  fac  ne  le  vidoit  ni  par  lespaupières , 
ni  parle  nez,  elle  refîa  huit  àhs  dans  cet  état , 
après  qnoi  elle  devint  douloureufe  &  plus  greffe 
qu'à  1  ordinaire»  El  ie  fe  vuidoit  >  puis  fe  remplirions 
on  y  fëèfèïi  une  flucluation  accompagnée  d'un 
gargouillement  femblable  h  celui  aue  produiroit 
de  lî  air  mêlé  à  de  l'eau  ï  ce  qui  donna  à  penfer  que 
Je  canal  nafa!  seranr  cljbarraffë,  l'air  y  èntroit 
svec  facilité.  La  malade  ne  voulut  d'abord  y 
rien  faire ,  parce  qu'elle  n'y  fentoit  plus  de  dou- 
leur :mais  la  ni/iormiré  que  la  tnrrmir  occafionnoit 
la  détermina  à  fouffrir  qu'on  y  fît  une  incifion 
qui  eut  le  même  fuccès  que  dans  les  cas  précédens. 

Pour  peu  qu'on  réfléchiffe  fur  la  mécanique  du 
fi  phon  lacrymal ,  tel  que  nous  l'avons  expofée,l'on 
Verra  que  l'indication  à  remplir  ,  pour  guérir  l'hy- 
dropifie  du  fac  ,  .eft  de  rétablir  le  cours  des  lar- 
mes à  travers  l'une  &  l'autre  de  fes  branches. 
Voyons  fi  les  moyens  >  qu'on  a  propofés ,  peuvent 
mener  à  ce  but.  Le  premier,  &  en  même- tenu 
Je  plus  fimple  ,  efl  la  compreffion. -Fabrice  d'Aqna- 
pendente,  Scuitet  &  Dionis  en  font  mention,  les 
:deux  premiers  y  avoient  même  recours  dans  le  cas 
©ù  la  maladie  avoir  récemment  dégénéré  en  fif- 
rule.  Voici ,  à  cet  égard ,  comme  s'explique  Dionis, 
.qui  a  vu  cette  méthode  réuffir  fur  les  enfans  :  ■>•> 
,Je  mets  un  petit  emplâtre  de  cerufe  brûiée 
-fur  l'endroit  de  la  tumeur,  •&  une  petite  com- 
preffe  tria<ngulaire~d'un  demi-pouce  par-deffus  , 
pour  remplir  le  coin  de  l'œil  -,  fur  cette  com- 
preffe,  j'en  applique  une  autre,  demême  figure  & 
de  même  épaiffeur  ,  mais  un  peu  plus  large-,  les' 
ayant  trempé  toutes  deux  dans  une  eau  ficcative, 
&  je  fais  ïoutenir  le  tout  par  une  bande  circulaire , 
qui  5  ferrant  les  comprefies  contre  l'endroit  du  pe- 
tit fac,  fait  que  l'humeur  ne  s'y  smaffe  plus,  & 
que  le  vuide  le  récolîe  ,  pourvu  qu'on  continue 
la  même  pratique  pendant  quelques  mois. 53  A. 
l'emplâtre  de  cerufe  on  a  fubflitué  un  peu  de 
papier  mâché  &  enfuite  un  lit  de  petites  corn- 
greffes  triangulaires  ,  qu'on  feutenoit  avec  l'œil 
fimple  ,  jufqu  a  ce  que  Platner  imagina  un  moyen 
mécanique  qui  exerce  à  volonté  &  plus  exacle- 
.  nient  la  compreffion.  C'eft  un  bandage  compofé 
ee  deux  bandes  d'acier  ,  qui  fe  croifent  en  leur 
■Ortie  moyenne,  &  dont  la  courbure  répond  à  la 
convexité  de  la  partie  fupérieure  de  la  tête.  li  en 
>  orr:  antérieurement  une  autre  mobile  qui  fe  joint 
a  la  fixe  par  une. charnière,  &  qui  s'abaiffe  à  vo- 
lonté au  moyen  d'une  vis.  qui  traverse  un  écrou 
dont  la  branche  fixe  cft  percée  à  fonextrémité. 
Au  bout  de  cette  branche  mobile,  qui  eu  cour- 
tic  de  manière  à  s'appliquer  fur  le.  front ,  &  à 
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porter  par  en  bas  fur  le  grand  angle  de  l'œil ,  fe 
trouve  une  petite  plaque  qu'on  garnit  d'une  pelotte 
couverte  d'un  morceau  de  chamois  très-fin  &  qui 
doit  appuyer  fur  la  tumeur  lacrymale.  Le  relie  du 
bandage  eft  couvert  d'étoffe  ,  &  les  trois  autres 
bandes  font  terminées  par  des  ru!  ans ,  au  moven 
defqnels  on  h  fixe  fur  la  tête,  ©ri  peut  voir  ce 
bandage  dan?  ies 'Planches  qui  ont  rspvort  à  cet 
Article.  Celui-ci  ,  comme  ceux  qu'un  a  fut 
enfuite,  doit  être  porté  jour  &■  mit.  Cette  mé- 
thode de  compreffion  ,  telle  avsn-ageufe  qu'on 
l'ait  crue  ,  a  néanmoins  bien  des  inconvénient  qui 
l'ont  fait  tomber.  D'abord  ceux  qui  font  obligés 
de  paro'nre  en  public  ne  peuvent  s'y  faire,  nr?i- 
fon  de  la  gêne  &  du  difagrément  qu'elle  donna 
au  vifage  ;  ils  veulent  bien  s'y  foumettre  fa  nuit, 
mais  alors  l'effet  n'en  étant  pas  affez  confiant  on 
rie  peut  compter  detTu;.  D'un  autre  côté  ,  foit 
qu'on  fe  ferve  du  moyen  de  Dionis  ou  de  celui 
de  Platner,  l'on  n'efi  jsmais  affez  fur  du  degré 
de  compreffion  qu'on  exerce  fur  !a  tumeur.  Ainli , 
fi  elle  n'efi  pas  fufHfante,  ies  larmes  s'amafient 
toujours  dans  le  fac  &  le  bandage  n'a  aucune 
-utilité  ;  fi  elle  eff  trop  forte,  Ls  parois  du  fac  , 
qui  font  dans  un  état  voifin  de  l'inflammation  & 
à  bien  pins  forte1  raifon  quand  les  larmes  font 
déjà  purulentes ,  étant  dans  un  contact  immédiat, 
peuvent  s'agglutiner  au  point  d'empêcher  totale- 
ment le  paff^gede?  larmes  par  le  fac  ,  &  alors  on 
guérit  bien  la  tumeur  ,  mais  il  reffe  un  épipho- 
ra  ,  qui  continuera  toujours.  Si  cet  accident  n'ar- 
tive  point,  la  prefiion  continuelle  de  la  pelorre 
détermine  une  inflammation  fur  la  portion  delà 
paupière  ,  <k  l'ulcération  arrive  beaucoup  plus 
prompument  qu'elle  ne. fût  venue  fans  ce  moyen» 
Enfin  ,  comme  fon  effet  n'a  lieu  que  fur  le  fac, 
<k  que  la  caufe  de  la  maladie  eff  fouvent  dans 
le  canal  nafal  ,  il  eft  aifé  de  voir  que  telle  com- 
preffion qu'on  exerce  fur  la  tumeur,  tant  qu'on 
ne  s'occupera  point  de  i'obfiacie  qui  eft  au-delà, 
celle-ci  reparoîrra  toujours ,  dès  qu'on  ceffera  les 
moyens  comprefiîfs.  Une  circonftance  où  la  com- 
preffion pourroit  être  avanrageuie  feroit  celleoù 
le  vice  des  voies  lacrymales  proviendrait  d'une 
inertie  ou  relâchement  du  fac  ,  fans  aucune  éro- 
tion  ni  inflammation.  En  compiimant  alors  dou- 
cement, l'on  pourroit  empêcher  les  larmes  de  fé- 
journer,  on  rétabliroit  le  reffort  du  fac  ,  &  par- 
là  on  préviendrait  le  retour  de  la  maladie. 

En  même-tems  que  Fabrice  employoif  les 
moyens  comprefftfs  il  cherchoit  à  corroborer  les 
parois  du  fac  ,  en  appliquant  deffiis  un  petit 
morceau  d'éponge  trempé  dans  du  gros  vin  alu- 
mineux.  Quelques-uns  fe  font  arrêtés  à  cette  feule 
indication  ,  &  ont  confeillé  pour  y  répondre, 
l'application  réitérée  d'un  peu  de  glace  vers  le 
grand  angle  de  l'œil  y  ou  des  compreffes  trempées 
dans  de  l'eau-de-vie  très-forte..  En  confidérant 
la  facilité  qu'ont  les  remèdes  fous  forme  fluide  , 
de  pénétrer  par  les  points  lacrymaux ,  il  ferable. 
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qu'on  eût  dû  faire  un  plus  grand  ufage  de  cette 
propriété  abforbante  dans  la  maladie  actuelle.  Je 
me  connois  guères  que  Le  Dran  dont  la  pratique 
ek  été  fondée  fur  ce  point.  Cet  Auteur  confeille, 
«près  qu'on  a  fait  fonir  les  larmes  par  la  pref- 
<ion  ,  de  verfer  dahs  le  coin  de  l'œil  quelques 
outtes  d'eau  defficative  faite  avec  la  couperofe 
lanche  ,  ou  avec  le  fel  de  farurne  ;  cette' eau, 
dit-il ,  abfoi  bée  parfera  des  points  lacrymaux  dans 
le  fac  &  en  fortifiera  les  parois.  M.  Louis ,  d'après 
les  mêmes  principes,  confeille,  dans  fes  Réfle- 
sions  fur  l'opération  de  la  ï'ifiule  Lacrymale  ,  in- 
férées, dans  le  i.e  \ol.  des  Mémoires  de  l'Acadé- 
mie Royale  dè  Chirurgie ,  les  fumigations  vulné- 
raires &  balfamiques  ,  mais  il  ne  dit  point  la 
manière  de  les  employer.  L'idée  lui  en  eft  venue 
a  l'occafion  de  la  fumée  du  t?.bac  ,  qu'on  voit 
quelquefois  fonir  ,  chez  les  fumeurs  ,  par  les 
points  lacrymaux.  11  cite  une  dcmoifellé  ,  qui 
aveit  une  hyd'opifie  du  fac  ,  dont  la  rumeur  le 
remplifToir  d'air  chaque  fois  qu'elle  f lifoit  des 
efforts  pour  fe  moucher.  Ce  procédé  a  été  fuivi 
evec  fuccès  par  M.  Moulac,  ancien  Chirurgien- 
Major  du  Régiment  de  Butta  ftioco  ,  fur  deux 
perfonnes  attaquées  de  fiilu'e.  Depuis  on  l'a  éga- 
lement mis  en  ufage  ,  après  que  d'autres  mé- 
thodes avoient  été  infruclueufes ,  &  il  a  pareille- 
ment bien  réuifi.  L'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie a  plufieurs  obfervations  fur  cet  objet, 
qu'elle  pourra .  communiquer  par  la  foire.  Mais 
la  très-grande  fenfibiliré.  de  la  conjonctive  ne  per- 
met pas  toujours  qu'on  mette  ce  procédé  en  pra- 
tique ,  &  fi  l'on  fe  détermine  à  porter  la  fumiga- 
tion parle  canal  naral  ,  cette  voie  ,  qui  eft  plus 
ou  moins  embarafTée ,  eft  fouvent  infuffifame. 

Plarner,  ayant  plufieurs  fois  eu  occafion  d'ob- 
ier ver  l'irifuffifance  de  la  méthode  comprefTive, 
lui  ajouta  l'incifion  du  fac  ,  qu'il  prariquoit  au 
moyen  d'un  ftilet  qu'il  pafîoit  par  un  des  points 
lacrymaux ,  tl  pan  foi  t  enfui  te  la  petite  plaie  &  la 
conduifoit  tellement  à  la  cicatrifarion  intimiez , 
dit-il  ,  per  hanc  contrahantur  &  receptaculum  coarc- 
tetur.  Il  recommande  d'avoir  bien  foin  dans  les 
panfemens  que  la  route  des  larmes  ne  devienne 
pas  plus  étroite  qu'il  ne  faut  ,  afin  que  celles-ci 
puilTent  facilement  trouver  leur  cours.  Cette  mé- 
thode deviendroit  inefficace  fi  l'on  neportoitpas 
plus  loin  fes  vues  ,  car  Jes  accidens  dérivent  le 
plus  fouvent  alors  de  l'obftrnclion  du  canal  na- 
fal  à  laquelle  l'incifion  du  fac  ne  fatiroit  remé- 
dier. C'eft  donc  à  elle  à  qui  il  faut  porter  l'ar- 

Hn£°u  3  fi  l  on  cherche  à  guérir  radicalement , 
au fîî  allons-nous  actuellement  nous  occuper,  par- 
ticulièrement de  cet  objet  en  expofant  les  moyens , 
qu'on  peut  encore  employer  en  pareil  cas ,  quoi- 
que la  maladie  eût  atteint  un  terme  plus  avancé 
celui  de  l'ulcération..  ' 

De  ta  Fiflule  Lacrymale  proprement  dite. 

Quand  l'hydropifie  d»  fac  ejl  parvenue  au  point 
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que  nous  venons  d'indiquer  ,  que  les  larmes  for- 
tent  par  une  ou  plufieurs  ouvertures  qui  fe  fonî 
faites  fpomanément  au  centre  de  la  tumeur,  on 
dit  alors  qu'il  y  a  Fiflule.  Les  Auteurs  diftinguent 
ordinairement  deux  fortes  de  fifiules  ,  la  fimpia 
&  la  compliquée.  La  fimple  eft  celle  dont  d'ouï 
avons  donné  la  définition  au  commencement  ne 
cet  article-, h  compliquée  eft  celle  qui  eft  accom- 
pagnée d'un  vice  dans  les  points  lacrymaux  ,  d'una 
inflammation  à  la  conjonctive  d'une  œdémsiie  des 
joues  ,  de  la  carie  de  l'os  unguis  &  même  rie  la 
branche  montante  de  l'os  maxillaire  fupérieur.  Les 
Auteurs  parlent  encore  d'une  fiflule  où  il  n'y  a 
que  les  canaux  lacrymaux  qui  éprouvent  érefion , 
elle  cfl  fort  rare.  La  complication  eft  ordinairs 
aux  fifiules  anciennes  qui  ont  été  négligées-,  le  pus 
&  les  larmes ,  qui  alors  font  toujours  acrimonieux,, 
en  fortant  continuellement  par  l'orifice  fiftuk>irf 
y  entretiennent  un  éréthifme  ,  les  bords  devien- 
nent durs  &  calleux,  ils  s'y  élèvent  des  chairs  ton- 
geufes   qui  retréciffent  fouvent  l'ouverture  ,  Ja 
minière  ,  ayant  de  la  peine  à  y  pafier ,  féjourne- 
au  fond  de  l'ulcère,  mine  le  fac  lacrymal .  dénude 
&  carie  l'os  unguis  ,  l'ethmoïde  ou  la  branche 
montante  de  l'os  maxillaire  ,  &  dénature  telle- 
ment cette  portion  du  fiphon  lacrymal  qu'il  ne 
peut  déformais  être  d'aucun  ufage.  11  y  a  alors 
une  voie  amplement  ouverte  du  grand  angle  de 
l'œil  vers  l'intérieur  de  la  narine  &  chaque  fois 
que  le  malade  fait  une  forte  exDiration,  com- 
me en  fe  mouchant  ou  en  toufîanf ,  l'sir  for» 
avec  une  grande  force  &  quelquefois  aiccfiffie- 
ment.  Q;iand  la  maladie  efl  portée  à  ce  point,  il 
efl  rare  qu'on  la  guérifle  fans'  qu'il  en  refle  un 
larmoyemenr.  Cette  complication  arrive  fouvent 
chez  les  perfonnerentichéts  d'un  levain  vérolique 
ou  ferophu'eux -,  quand  elleeftdûeà  une  pareille 
caufe,  il  faut ,  avant  tout ,  traiter  le  vice  général 
&  d'autant  plus  exactement ,  que  lui  une  fois  dé- 
truit, le  nul  local  difpareît  de  lui-même  par 
les  moyens  les  plus  flmples. 

Les  Anciens  avoient  une  méthode  fort  cruelle 
de  traiter  les  fifiules  Lacrymales  ,  qu'elles  fufTcnt 
compliquées  ou  non.  Comme  ils  s'imaginoicm 
qu'elles  étoient  toujours  accompagnées  de  carie, 
ils  confeilloient  d'incifer  d'abord  jufqu'a  l'os: 
oçuloque  ,  continue  Celfe  ,  &  ca-teris  junêsii  par- 
tibus  behï  cbteSis  ,  os  quod  carie  vexatum  eft, 
ferro  adurendum  cfl  vehemaitius.  Celte  méthode 
fut  celle  de  tous  les  Auteurs  à  l'exception  de  Paal , 
qui  fe  conrentoit  de  ruginer  l'os  quand  il  étoit 
fimplement  découvert.  Cette  manière  de  caurérifer 
l'os  a  été  petfeélionnée  par  Fabrice  d'Aquapen- 
dente  ;  après  avoir  mis  le  fond  de  la  fiflule  à  dé- 
couvert par  line  incifion  préliminaire,  fi  foR  orifice 
n'était  point  fufhTamment  grand,  il  appliquoit  l'cx« 
trémité  d'une  canuie  deffus  &  moyennant  celle- 
ci  ,  ij  portoit  une  tige  de  fer  rougie  au  feu  jnfqua 
fur  l'os.  En  procédant  ainfi  il  préïervoit  les  par- 
ties environnantes  de  l'imprefîion  du  camèj-ew 
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ce  à  quoi  n'avoient  point  penfé  ceux  qui  l'avoient 
précédé.  Si  quelques  circonftances  déterminoient 
à  mettre  cette  méthode  en  ufage, comme  la  carie 
delà  branche  montante  de  l'os  maxillaire  ,  voici 
comme  je  confeillerois  de  fe  comporter.  Le  ma- 
lade placé  fur  une  chaife  au  grand  jour  ,  la  tête 
appuyée  fur  la  poitrine  d'un  aide  ,  l'oeil  fain 
bandé  pour  qu'il  ne  voye  rien  de  ce  qu'on  va 
lui  faire  ,  les  paupières  de  l'œil  malade  rappro- 
chées l'une  de  l'autre,  &  maintenues ainfi  parles 
doigts  d'un  aide  ,  on  aggrandit  l'ouverture  fifîu- 
lenfe  ,  en  fuppo^anr  qu'elle  fût  trop  petite ,  en- 
fuite  ,  ayant  bien  defieché  avec  de  la  charpie  ou 
une  éponge  fine  le  bout  de  l'ulcère  ,  on  portera 
le  bout  d'une  canule  à  manche,  telle  que  celle 
qui  efl  gravée  dans  la  Planche  qui  a  rapport  à 
cet  Article  ,  8t  l'on  glifTera  dans  fa  tubulure  le 
bout  rougi  au  feu  d'un  cautère  actuel  qui  efl  de 
calibre  à  lui  répondre.  On  n'itère  plufieurs  fois 
cette  opération  ,  fi  on  le  juge  néctfiaire,  &  en- 
fuite  l'on  porte  au  fond  de  l'ulcère  des  tampons 
de  charpie  fèche-,  l'on  applique  un  emplâtre  dece- 
rufe,  puis  on  termine  par  des  compreffes  ,  qu'on 
trempe  dans  un  défenfif ,  &  qu'on  contient  par 
le  monoculus.  L'efcarre  tombe  par  la  fuite  &  avec 
elle  les  portions  d'os  exfoliées ,  il  renaît  des  bour- 
geons &  la  cicatrice  n'efl  pas  lente  à  fe  faire. 

Le  cautère  actuel  ayant  paru  cruel  &  fâcheux, 
à  raiîon  de  la  déperdition  de  (ubfiances  qu'il  en- 
traîne ,  Fabrice  lui  fubftitua  la  mérhede  du  cauf- 
lique,qui  confifie à  confumer  les  callofités  &  fon- 
gofîtés  de  la  fiftule  avec  des  cathérériques  les  plus 
forts,  comme  les  trochifques  de  minium  ,  le  pré- 
cipité rorge,ou  la  pierre  infernale.  Lorfqu'à  la 
chute  de  refcharre,que  produifent  ces  fubfiances, 
on  s'appercevoit  d'une  altération  dans  l'os,  on  y 
appliquoit  delà  charpie  ,  chargée  de  poudre  d'eu- 
phorbe ,  ou  trempée  dans  de  l'eau  mercurielle  ou 
dans  de  l'acide  vitriolique.  On  revenoit  à  ce  trai- 
tement ,  filesefcharres  tombées  ,  l'ulcère  nefere- 
couvroit  point  da  bonnes  chairs  enfin  fi  ces 
moyens  ne  réinTiffoient  point  ,  on  ruginoit  l'os , 
comme  Fabrice  l'avoit  confeilié.  Mai*  cette  mé- 
thode ,  telle  adoucie  qu'on  la  fuppofe  ,-opéroir , 
■comme  l'autre  ,  une  ts  es-grande  déperdition  ,  oc- 
cafionnoit  également  de  l'inflammation  &  autres 
accidens  graves ,  la  plupart  du  tems  un  éraillement 
de  la  paupière  inférieure  &  toujours  l'épiphora. 

Tels  étoient  les  procédés  reçus,  lorlque  ver*  la  fin 
du  fiécle  dernier  Woulhoufe  imagina  de  perforer 
l'os  unguis ,  pour  former  une  nouvelle  route  aux 
larmes  ,  ce  à  quoi  l'on  n'avoit  point  encore 
penfé  avant  lui.  Voici  quelle  étoit  fa  manière  de 
procéder.  Le  malade  convenablement  placé  &  les 
tégumens  du  grand  angle  de  l'œil  bien  tendus ,  il 
prenoit  un  biflouri  courbe  avec  lequel  il  faifoit 
une  incilion  en  forme  de  croiffant ,  dont  la  con- 
vexité regardoit  la  paupière  >  &  qui  pénétroit 
jufqu'à  l'os  ;  il  dilatoit  enfuite  la  plaie  avec  un 
^étiaufToir,  qui  lui  fervoit  en  même-uni:  à  djvi- 
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fer  le  période  ,  & ,  comme  le  fang  l'empechoit  de 
voir  ce  qui  lui  refîpit  à  faire,  il  le  femettoit  au 
lendemain.  Alors  il  perçoit  l'os  unguis  avec  une 
fonde  crénelée  pointue  à  fon  extrémité,  puis , 
après  avoir  enlevé  les  efquilles  ,  il  rempliffoit  l'ou- 
verture avec  une  tente  un  p^u  greffe, &  lorfqu'it 
préfumoh  que  les  parois  étoient  fuffifamment  dé- 
rergées,  il  ôtoit  la  tente  &  lui  fubfiiruoir  une  ca- 
nule de  métal  avec  un  bord  relevé  >  pour  qu'elle 
ne  pût  tomber  dans  le  ne2.  Enfuite  il  remplaçoit 
celle-ci  par  une  autre  plus  petite  fans  rebord  & 
dont  la  groffeur  étoit  proportionnée  au  trajet 
qu'elle  devoit  occuper  ,  afin  qu'elle  fût  exacte- 
ment embraffée  par  l'os  fans  pouvoir  vaciller.  Il 
charchoit  alors  à  cicatrifer  l'ouverture  extérieure 
par  les  moyens  communs.  Si  cette  méthode  de 
Woolhoufe  a  été  avantageufe  relativement  à  la  fif- 
tule ,  elle  ne  l'a  pas  toujours  été  par  rapport  à 
fes  fuites.  Le  dégât  qu'on  étoit  obligé  de  faire 
en  formant  ce  nouveau  canal  ,  l'inflammation 
qu'entrainoient  les  corps  étrangers  ,  dont  la  du- 
reté étoit  une  caufe  d'irritation  ,  que  beaucoup 
de  fujets  ne  pouvoieot  fupporter,  l'éraillement  de 
la  paupière  inférieure  ,  qui  venait  de  la  manière 
dont  on  faifoit  l'incifion,  éloignoient  toujours 
ceux  qui  vouloient  la  mettre  en  pratique.  Si  l'on 
paffoit  fur  tous  ces  accidens  &  qu'on  parvînt  à 
guérir  la  fiftule,  l'on  ne  pouvoit  remédier  au  lat- 
moyemem  qui  fuccédoit  à  la  cicatrice  par  une 
raifon  qu'on  devine  ,  fi  Fon  nous  a  bien  fuivi 
jufqu'ici. 

Néanmoins  les  Praticiens  étoient  partagés  fur 
cette  méthode  &  celle  de  Celfe ,  lorsqu'au  com- 
mencement da  ce  fiécle  Anel ,  Chirurgien  à  Tu- 
rin ,  imagina  de  défobflruer  les  voies  naturelles, 
qu'il  fuppofoir  engorgées ,  en  infinuant  fuccelfive- 
ment,  par  l'un  ou  l'autre  point  lacrymal  ,  un  fli- 
3 et  d'argent  très-fin  >  qu'il  pouffoir ,  par  des  fe- 
couffes  réitérées ,  jufqu'au  fond  du  fac.  Si  l'on  en 
croit  l'Hiftoire ,  ce  procédé  d'Anel  n'eft  pas  nou- 
veau -,  Pline ,  le  jeune,  parle  d'un  certain  Caiuj 
Julius ,  Médecin  ,  qui  traitoit  quelques  maladies 
des  yeux  avec  des  fiilets  qu'il  introduifoit  dans 
1' '  œ\\:fpecillum  per  oculos  trahens  ....  dum  im- 
mergit  fecillum  per  oculos  trahens.  Ces  paffages 
ont  été  notés  parMorgagni ,  qui  les  rapporte  dans 
fes  Adverfaires.  Stahl  avoit  également  fondé  ces 
voies  avant  lui  ,  avec  une  corde  à  boyau  ,  dans 
la  vue  de  diriger  une  incifion  fur  le  fac  lacrymal. 
Quoi  qu'il  en  foit ,  on  ne  peut  s'empêcher  de  re- 
garder Anel  comme  l'Auteur  qui  ait  le  mieux  dé- 
veloppé cette  invention  ,  &  qui  en  ait  fait  une 
méthode  fuivie.  Dans  la  première  de  fes  obferva- 
tions ,  qui  date  de  1713  ,  il  fait  mention  de  fon 
procédé  &  dit  :  que  par  lui  il  parvint  à  débou- 
cher le  fac  lacrymal ,  &.  comme  le  cas  étoit  com- 
pliqué d'ulcération  &  de  carie, il  imagina  d'in- 
jecter ,  par  les  points  lacrymaux ,  une  liqueur  deffi- 
cative  ,  avec  une  feringne  ,  qu'il  inventa ,  &  dont 
le  fiphon  étoit  extrêmement  fin.  Il  réuilit  égale- 
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ment  fur  la  Ducheffc  de  Savoye  ,  arrière-bHayeule 
du  Roi  de  Sardaigne  aétuel.  Anel  donna  fa  mé- 
thode dans  un  ouvrage  qu'il  dédia  à  S.  A.  S.  . 
Monfeigneur  le  Duc  d'Orléans ,  &  qui  parut  en  ; 
171 6,  après  avoir  été  prëfenté  à  l'Académie  Royale  \ 
des  Science?.  Heifter  ,  qui  depuis  a  employé  ce 
procédé  d'Anel  ,  dit  avoir  guéri  ,  en  le  fiuvant,  > 
des  hydropiiies  du  fac,dans  l'efpace  de  quatre 
ou  cinq  jours;  !  la  croit  applicable  aux  fiftules 
compliquées  de  carie.  Monro  en  a  également  ob- 
tenu beaucoup  de  fuccès -,  la  liqueur  dont  il  fai- 
foit  ufage  étoit  l'eau  de  chaux  ,  dans  laquelle  il 
faifoit  délayer  un  peu  de  miel ,  il  lui  ajoutoit , 
fur  la  fin ,  de  l'eau  de  vie  ,  du  vin  ou  quelqu'eau 
ferru<tineufe.  Quoique  nous  ayons  déjà  parlé  de 
cette  méthode  d'Anel,  à  l'article  EpipHORA.nous 
y  reviendrons  ici ,  pour  qu'on  y  trouve  l'enfemble 
que  cette  matière  demande.  Voici ,  en  peu  de 
mots  ,  quels  étoient  les  inftruments  d'Anel  &  la 
manière  dont  il  faut  s'en  fervir.  C'eft  d'abord  une 
fonde  fort  mince  à  l'une  de  fes  extrémités ,  qui 
jfe  termine  par  un  bouton  olivaire  &  devenant 
infénfibkment  plus  folide  par  l'autre  ,  pour  ne 
point  fe  replier  fur  elle-même  dans  le  long  tra- 
jet quelle  doit  parcourir.  La  feringue  ,  qui  lui 
fuccède  en  non-feulement  petite,  mais  encore  elle  : 
eft  garnie  d'un  fiphon  dont  le  calibre  eft  pro- 
portionné ù  la  petiteffe  des  points  &  des  con- 
duits lacrymaux.  Pour  en  faire  ufage ,  il  faut  faire 
affeoir  le  malade  entre  fes  jambes  ,  fur  un  fiége 
fort-bas  ,  en  lui  renverfant  la  tête  en  arrière , 
on  ouvte  Us  paupièus ,  en  les  tirant  légèrement 
vers  les  tempes ,-  on  palfe  la  fende  dans  le  con- 
duit lacrymal  fupérieur,  qui, étant  le  plus  oblique 
des  deux  ,  eft  le  plus  propre  à  la  recevoir  -,  on 
préfère  l'intérieur  pour  palier  les  injections  ,  par- 
la raifon  que  la  paupière  inférieure  eft  moins  mo- 
bile ,  que  la  main  de  l'Opérateur  trouvant  un 
point  d'appui  fur  la  joue  du  malade,  il  eft  plus 
facile  d'y  fixer  le  fiphon  de  la  feringue.  Quand 
on  cherche  à  fonder  ainft*  les  peints  lacrymaux, 
il  faut  fe  rappeller  que  les  conduits ,  après  avoir 
régné  le  long  du  bord  interne  de  chaque  pau- 
pière, fe  coudent ,  le  fupérieur  de  haut  en  bas  & 
l'inférieur  du  bas  en  haut  ,  avant  de  fe  terminer 
fur  l'extrémité  de  cartilages  tarfes.  Ceci  bien  com- 
pris ,  il  faudra  donc  la  pouffer  d'abord  prefque 
perpendiculairement  ds  bas  en  haut ,  après  quoi 
on  la  dirigera  obliquement  de  dehors  en  dedans 
&  de  bas  en  haut.  Lorfque  la  fonde  eft  une  fois 
engagée  dans  le  cotiduit  lacrymal  fupérieur  on 
celle  de  tirer  afin  de  relâcher  ies  parois  de  ce 
coniuit  ,  &  la  tournant  légèrement  entre  les 
doigts  on  la  fait  pénétrer  dans  le  conduit  lacry- 
mal qu'elle  rraverfe  obliquement  de  hjut  en  bas 
&  de  dehors  en  dedans.  On  la  poufte  douce- 
ment jafqa'à  ce  que  le  chatouillement  que  le 
malade  éprouve  dans  les  narines ,  indique  qu'on 
«ft  parvenu  au  canal  nafal.  11  n'eft  pas  moins  né- 
*6Ûaire  de  ne  plus  tirer  la  paupière  inférieure, 
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quand  le  lipbon  de  la  feringue  eft  introduit  dans 
le  canal  lacrymal.  On  pouffera  alors  le  pifton, 
avec  précaution ,  en  faifant  pencher  la  tête  en 
avant ,  pour  que  la  liqueur  ne  tombe  point  dan? 
la  bouche,  &  n'excite  point  la  tcux.  On  fera  ces 
injections  deux  fois  le  jour,  &  on  les  continuera 
auffi  long-tems  que  la  maladie  pourra  l'exiger. 
Les  fuccès  d'Anel  annoncent  allez  ce  qu'on  peut 
attendre  de  fa  méthode  dans  les  cas  limplts, 
où  il  n'y  a  qu'engorgement  dans  les  voies  lacry- 
males ;  mais  fi  l'obftruétion  eft  complette  ,  fi  le 
canal  nafal  ou  l'orifice  du  fac  font  remplis  de 
fongofités  ,  peut*-  on  efpérer  de  les  débarralïer 
avec  un  infiniment  aulfi  peu  capabl-j;  d'effort  qua 
la  fonde  qu'on  employé  ?  non  ,  fans  Boute  ,  aufft 
l'abandonna-t-on  par  la  fuite. 

En  1734  1  J»  L.  Petit  revint  fur  ies  idées 
d'Anel,  &  ayant  médité  plus  qu'aucun  autre  fur 
la  mécanique  des  voies  lacrymales ,  il  préfenta  , 
dans  plufienrs  Mémoires  ,  qu'on  trouve  parmi 
ceux  de  l'Académie  Royale  des  Sciences  ,  une 
fuite  de  procédés  qui  tendoient  à  remplir  les 
mêmes  vaes  ,  c'eft-a-dire  le  rérabliffement  du  fac 
dans  fon  premier  état,  mais  d'une  manière  beau- 
coup plus  certaine.  Voici  en  quoi  ils  confifienf  : 
Qu'il  y  ait  ulcération  ou  non  ,  on  fait  une  inci- 
fion  demi-circulaire  à  la  peau  &  au  fac  ,  comme 
le  pratiquoit  Woolhoufe  ,  en  commençant  immé- 
diatement près  du  tendon  de  l'orhicr'aire  ,  &  al- 
lant en  dehors  de  l'étendue  de  fix  à  fept  lignes, 
prenant  garde  d'intéreffer  la  parois  oppofée  du  Tac. 
Quoique  l'érailietnent ,  qui  fuccède  quelquefois  à 
l'opération  ,  provienne  moins  de  la  divifion  du 
tendon, que  de  ce  qu'on  a  incifé  trop  près  du 
bord  des  paupières  ,  néanmoins  on  évite  de  le 
comprendre  dans  l'incifion-,  c'eft  à  quoi  on  par- 
vient facilement  en  faifant  tendre  les  paupières 
par  les  doigts  d'un  aide,  qui  les  tire  vers  le  bord 
externe  de  l'orbite  \  le  ligament  paroît  alors  très- 
fenfiblement.  Cette  incifion  doi<"  fe  faire  avec 
un  biilouri  à  rainure,  tel  que  celui  qui  eft  gravé 
dans  Us  Planches  relatives  à  cet  article ,  elle  fuivra 
le  contour  de  l'orbite ,  de  manière  qu'elle  com- 
prenne l'orifice  fifiulaire  ,  s'il  y  en  avoit  un.  Mon- 
ro fait,  au  fujet  de  cette  première  incifion  ,  une 
remarque  fur  laquelle  il  eft  bon  de  s'arrêter,  «J'ai 
obfervé,  dit-il,  que  ,  nonobflant  toutes  les  pré- 
cautions ,  la  feule  preffion  du  biftouri  exprimoit 
les  liqueurs  contenues  dans  le  fac  ,  &  le  faifoit 
affaiffer  au  point  que  je  n'aurois  pu  l'ouvrir  fans 
courir  un  danger  manifefte  de  couper  en  même 
tems  la  partie  poftérienre  du  fac  ,  &  de  laifter  l'os 
à  découvert.  Afin  de  ne  pas  tomber  dans  cette  faute 
j'introduis  une  petite  fonde  dans  l'un  des  points 
lacrymaux  ,  &  je  la  donne  à  un  aide  qui  foulève 
le  fac  ,  puis  avec  un  petit  biftouri  pointu  ,  courbé 
&  bien  tranchant ,  je  coupe  les  tégumens  tendus 
à  la  manière  ordinaire  ,  jufqu'à  ce  que  j'apper- 
çoive  la  fonde.  »  L'on  relève  enfuite  le  dos  du 
biftouri ,  qu'on  tient  perpendiculairement ,  &  far 
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fa  rsînare  on  porte  la  pointe  d'un*  fonde  Créne- 

\è&  vers  l'orifice  du  canal  nafal ,  &  on  la  tourne 
plufieurs  fois  entre  les  doigts ,  oh  pouffant,  comme 
pour  le  déboucher,  &  détruire  les  obflacles  qui 
peuvent  s'y  rencontrer.-  On  gliffe  enfûjte  fur  la 
créhelure  de  la  fonde  le  bour  d'une  petite  bou- 
gie ,  dont  la  tête  eft  munie  d'un  fil  ,  pour  l'ôfer 
plus  facilement  dans  les  panfemens.  On  l'enfonce 
suffi  profondément  qu'il  eft  polfible-,  puis  on 
recouvre  la  plaie  avec  un  pluniaceau  ,un  emplâtre 
d'onguent  de  la  mère  ,  des  compreftes  triangu- 
laires ,  61  l'on  termine  par  l'œil  (impie  ou  un 
bandeau.  On  laifle  la  tente  les  deux  premiers 
jours,  on  l'ôte  le  troilième  ,  &  à  chaque  panfe- 
nient  on  l'enfonce  de  plus  en  plus  y  ayant  foin 
de  la  tremper  dans  un  digeftif  fimple  ,  &  d'en 
angmecter  le  volume  à  mel'ure.  Le  canal  ainli  fup- 
pure  ,  les  callofués  &  engorgemens  fe  réfolvent, 
œ  lorfque  le  fli  1  et  pafie  jufqu'au  fond  des  na- 
rines, que  l'air  fort  à  plein  canal  par  l'orifice  de 
la  plaie  ,  dans  une  forte  expiration  ,  on  a  lieu 
de  croire  que  toutes  les  fontes  font  faites  &  qu'il 
n'y  a  plus  d'engorgement  ;  alors  on  panfe  à  plat  Se 
h  fec  pour  parvenir  à  la  cicatrice.  On  juge  favo- 
Le  ement  du  fuccès  de  l'opération,  lorfque  l'appa- 
refi  crt  feujoursfcc  dans  les  panfemens,  &que  les 
chairs  font  grainnes,  vermeilles  &  que  l'ulcère  tend 
il  la  cicatrisation. 

Cttte  méthode  eft  fimple,  elle  a  été  heureufe 
même  dans  le  cas  où  l'os  étoit  à.  découvert ,  fur- 
tout  quand  ,  dans  les  panfemens ,  on  avoit  eu  foin 
c'empêcher  le  féjour  de  la  fanie  ,  en  panfant 
Mollement  &  fréquemment,  &  en  injectant  fou- 
vent.  En  effet,  l'exfoliation  arrive  alors  fans  qu'orr 
foit  obligé  de  l'aider  avec  aucun  cauftique ,  en- 
core moins  avec  le  cautère  actuel  qui  brûle  & 
détruit  ce  qu'on  voudroit  ménager.  Mais  comme, 
en  pareil  cas,  on  doit  craindre  que  les  bourgeons 
charnus  ne  remplilfent  trop  le  vide  &  n'obli- 
tèrent le  fac  ou  te  canal  ,  il  convient  de  le  gar- 
der ouvert  au  moyen  d'une  petite  canule  d'or 
ou  d'argent  ,  fur  lequel  la  cicatrice  puifle  fe 
faire.  Celles  à  gorge  pourraient  mieux  convenir 
que  toute  autre  ,  il  faut  feulement  avoir  foin  que 
leur  bord  fupérieur  foit  coupé  obliquement.  On 
«  vu  des  fu jets  les  garder  très-long- tems  fans  s'en 
douter  &  être  très-'étonné  de  les  rendre  en  fe 
mouchant.  Quand  la  branche  mourante  de  l'os 
maxillaire  participe  de  la  carie  ,  comme  l'exfo- 
liation eii  plus  lente  à  fe  faire,  on  eft  quelque- 
fois obligé  de  recourir  à  la  rugine.  Quand  la 
nièce  qui  s'exfolie,  eft  volumineufe  ,  alors  le  fac 
liant  ordinairement  rongé  en  cet  endroit,  le  lar- 
woyeaient  a  toujours  lieu  ,  à  moins  qu'on  ne 
place  une  canule.  Mais  fi  l'incifion  ,  telle  que 
noms  la  venons  de  décrire  ,  a  fes  avantages ,  elle  a 
«unii  fes  inconvéniens.  On  peut  blefier  la  veine 
ou  l'artère  angulaire  ,  la  cicatrice  qui  fuccède  est 
fouvent  irrégulière  ,  difforme  ,  la  fuppnration 
ciuraiae  fouvent  l'éraiUtsuaK  de  la  paupière  , 
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fur-tout  fi  l'orifice  de  la  fiftule  a  forci  d'incîfe* 
trop  près  de  la  commiffure  ,  le  fommet  de  la 
bougie  entretient  une  irritation  dans  les  environ» 
qui  amené  une  inflammation  &  une  fuppura- 
tion  auxquelles  on  ne  devoir  point  s'attendre  & 
qu'on  ne  peut  diffiper  qu'en  ôtant  la  bougie. 

M.  Pouteau  perfectionna  cette  méthode  e» 
fauvant  les  défagrémens  d'une  cicatrice  chez 
une  femme  très-curieufe  de  fes  traits.  Elle  avoil 
un  anchylops  du  côté  droit  5  en  preffant  la  tu- 
meur, on  faifoit  lortir  une  Profité  purulente  par 
les  po  ints  lacrymaux.  Ayant  inutilement  tenté  de 
les  enfiler  &  n'ofant  propofer  l'ouverture  du  fac, 
la  nécefiité  lui  indiqua  le  procédé  fuivanî.  Il 
plongea  une  lancette  dans  le  fac  lacrymal,  entre 
le  caroncule  &  la  paupière  inférieure ,  intérieure- 
ment. Il  donna  à  l'inftrument  une  direction  obli- 
que vers  le  fond  du  fac ,  &  l'enfonça  profondé- 
ment-, le  pus  étant  forti  par  les  côtés  de  la  lan- 
cette, il  glifia  une  fonde  à  aiguille  fur  le  plat  de 
celle-ci  dans  le  conduit  nafal  ,  &  après  avoir  re- 
tiré la  lancette  ,  il  déboucha  facilement  le  con- 
duit, en  pouffant  la  fonde  perpendiculairement  & 
parvint  ainfi  dans  le  nez.  Cette  malade  fut  par- 
faitement guérie  ,  à  une  légère  échymofe  près , 
qu'il  attribua  à  ce  qu'il  n'avoir  point  fait  affez 
grande  l'incifion  de  la  conjonctive.  «  On  ne. 
peut  contefler,  dit  notre  Auteur  ,  que  ce  procédé 
a  des  grands  avantages ,  les  points  lacrymaux  ref- 
teni  dans  leur  intégrité  ;  on  peut  employer  une 
fonde  plus  ou  moins  groffe  &  flexible  qu'on 
porte  plus  directement  contre  les  obftacles  qui 
obfîruent  le  conduit ,  on  n'a  aucune  cicarrice  ni 
aucun  la  moyement  à  craindre  ,  les  fondes  aiguës 
ne  peuvent  produire  aucun  mauvais  effet  fur  les  pa- 
rois du  canal  &fur  le  fac  lacrymal.  Il  efl  cependant , 
obferve  M.  Pouteau  ,  des  précautions  à  prendre 
avant  l'opération  ,  c  eft  de  laiffer  remplir  le  fac 
lacrymal  ,  &  s'il  fe  vuide  habituellement  par  une 
ouverture  fiftuleufe,  on  bouchera  ceile-ci  avec  une 
mouche  gommée ,  sfin  qu'il  fe  remplifle  le  plus 
qu'il  eft  poflïble.»  En  faifant  l'opération  on  ne 
doir  pas  craindre  la  grandeur  de  l'incifion,  elle 
eft  fans  danger  ,  pourvu  qu'on  n'approche  pas- 
trop  près  de  la  commiffnre  des  paupières.  Une 
lancette,  fur  le  plat  de  laquelle  on  avoit  pratiqué 
d'un  côté  une  petite  canclure  ,  eft  très-commode 
pour  faciliter  l'introduction  de  la  fonde.  On  fait 
bailler  la  paupière  inférieure  par  un  aide ,  on 
prend  la  hneette  avec  la  main  gauche ,  lors- 
qu'elle a  été  plongée  dans  le  fac  ,  &  la  droite 
conduit  la  fonde  dans  l'ouverture.  Cette  fonde, 
eft  pouffée  le  long  du  canal, comme  dans  la  mé- 
thode de  M.  Mejéan  dont  nous  parlerons  dans 
psu -,  on  porte  dans  la  narine  une  érine  moufle 
&  applarie  vers  fon  exrrémité  pour  accrocher  la 
fonde  qui  entraîne  an  fil.  On  le  lahïe  deux  jours 
puis  on  attache  alors  à  fon  bout  une  foiecra- 
moifie,  longue  d'un  pied  ,  liée  en  double  &  for- 
mant une  anfe,de  manière  que  le  nceud,  toit  fai» 
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»arle  fil,&  on  le  tire  de  haut  en  bas  pour  que 
le  fil  fuîve  la  même  route.  L'anfe  que  préfente 
cette  foie  fert  à  parler  quelques  brins  de  la  char- 
pie en  double  ,  qu'on  rire  de  bas  en  haut  juf- 
qu'à  ce  qu'ils  foient  arrivés  à  la  parois  fnpé- 
rieure  du  f2C  lacrymal  Les  bouts  de  la  charpie, 
qui  débordent  le  nez ,  font  repliés  contre  l'aile  du 
nez  &  y  font  arrêtés  avec  une  mouche.  Pour  re- 
nouveler le  panfement  ,  on  tire  par  le  nea  la 
charpie  ,  qui  ramène  avec  elle  l'anfe  de  foie  ,  on 
l'en  dégage  &  on  la  remplace  par  de  nouvelle; 
on  augmente  ,  fuivant  le  befoin  la  quantité  de 
charpie  &  on  la  couvre  avec  dés  onguens  ou 
des  baumes  appropriés.  La  foie  cramoifie  eft 
préférée  à  toute  autre, à  raifon  de  la  teinturequi 
la  rend  moins  caffante, 

Mais  telle  parfaite  que  pût  être  la  méthode 
de  l'incifion  ,  après  toutes  ces  corrections ,  celle 
d'Anel  n'en  pouvoir  pas  moins  avoir  fes  avanta- 
ges. Il  eft  évident  aulfi  que  fi  ce  Praticien  n'avoit 
pas  toujours  réuffi  avec  (a  fonde  &  fes  injeclions, 
une  mêche,portée  dans  l  intention  de  faire  fuppurer 
le  canal  par  les  mêmes  voies  qu'il  faifoit  parcourir  à 
fa  fonde  ,  pouvoit  avoir  beaucoup  plus  de  fuccès , 
&  c'efl  précifémentce  que  M.  Méjcan  ,  Chirurgien 
à  Montpellier,  tenta  le  premier  de  la  manière 
Rivante.  Il  introduifit  par  le  conduit  lacrymal  fu- 
périeur  ,  à  l'imitation  d'Anel,  une  aiguille  de  fix 
à  fept  pouces  de  long  &  d'un  diamètre  propor- 
îiortné  à  la  lumière  des  points  lacrymaux  ,  dont 
un  des  bouts,  celui  qui  doit  pafler  le  premier, 
eft  moufle  ,  fans  être  arrondi  ,  comme  le  fiiiet 
d'Anel,  &  l'autre  a  un  œil  arrondi,  pour  rece- 
voir une  mèche.  Sil  trouvoit  une  certaine  ré- 
iiflance,il  portoit  une  aiguille  pointue /pour  fe 
faire  jour  plus  facilement.  L'aiguille  ayant  été  in- 
troduite jufque  dans  le  nez  ,  avec  la  précaution 
que  demande  une  opération  fi  délicate ,  il  por- 
toit dans  la  narine  du  même  côté  une  fonde  cré- 
nelée &  percée  à  fon  extrémité,  telle  qu'elle  eft  gra- 
vée dans  une  des  Planches  qui  ont  rapport  à  cet 
Article,- il  en  dirigoit  la  pointe  fous  le  canal  in- 
férieur ;  là,  rencontrant  le  bout  del'aiguille  qu'il 
avoit  pafTé  par  le  point  lacrymal ,  il  cherchoit  à 
leigager  dans  la  rainure  de  la  fonde  ,  pour  le 
faire  pafler  par  le  trou  qui  la  termine.  Alors  il 
relevort  un  peu  celle-ci  en  même-tems  qu'il  pouf- 
foit  le  ftilet  de  l'autre  main  ,  en  retournant  la 
fonde  for  elle-même  pour  tordre  le  bout  engagé 
de.  l'aiguille  ,  &  ainfi  par  ces  deux  mouvemens 
combinés  il  parvenôîrâ  la  faire  fortir  hors  du  nez. 
M.  Cabanis,  Chirurgien  à  Genève  ,  ayant  éprouvé 
la  difficulté  d'engager  ainfi  le  bout  de  IVguille , 
en  fe  fervant  de  la  fonde  crénelée  de  M.  Mé- 
jean,  lui  a  fnbflitué  fes  palettes.  C'eft  un  infini- 
ment compofé  de  deux  lames  qui  fe  meuvent  ho- 
rizontalement &  qui  (ont  percées  de  plufieurs 
trous  lefquels  fe  répondent  quand  elles  font 
parallèles,  mais  qui  fe  croifent  lorfqu'on  fait  mou- 
voir une  d'elles  dont  la  tige  patfe  par  le  canal 
Chirurgie.  Tomt  IL    I/«  Parti/s. 
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qui  termine  l'autre  &  s'y  meut  à-peu-près  comme 
le  pifton  d'une  feringue  dans  fon  canal.  Voyel 
ce  jen  exprimé  dans  la  Planche  à  laquelle  nous 
venons  de  renvoyer.  On  introduit  la  portion  per- 
forée fous  la  conque  inférieure ,  on  cherche  delà 
main  qui  tient  l'aiguille  en  dehors,  à  en  infirmer 
le  bout  qui  eft  dans  la  narine  à  travers  l'un  des 
trous  de  la  palette  ,  &  lorfqu'on  préfume  avoir 
réuffi  ,  on  poulie  l'anneau  du  milieu  qui  termina 
le  manche  ,  &  les  trous, fortant  de  leur  parallélis- 
me ,  prefl'ent  fur  lui  &  le  tiennent  d'une  manière 
très- ferme.  On  tire  à  foi  la  totalité  de  l'inftru- 
ment ,  &  l'on  attire  l'aiguille  &  les  fils  qui  tien- 
nent à  elle  ;  ces  fils  refient  à  la  place  de  l'ai- 
guille ,  ils  font  les  bouts  d'un  peloton  ,  qu'on 
place  fous  le  bonnet  du  malade  ,  il  faut  que 
ce  peloton  foit  fufiifamrnent  gros  pour  fournir 
pendant  tout  le  traitement  ,  ou  qu'on  en  coupe 
une  portion  à  chaque  panfement.  et  Le  lendemain 
de  cette  opération  on  attache  au  fil  qui  fort  de 
la  narine,  dit  M.  Louis  ,  dans  le  compte  qu'il 
rend  de  cette  méthode ,  une  mèche  de  quatre  on 
ou  fix  fils  de  coton  \  cette  mèche  doit  avoir  à- 
peu-près  la  longueur  du  canal  nafal  &  être  faite 
à  deux  anfes.  On  pafle  un  fil  particulier  dans 
l'anfe  inférieure  ,  de  manière  que  le  bouc  de  ce- 
lui qui  attache  le  haut  de  la  mèche  ,  y  foit  enga- 
gée. On  la  trempe  dans  le  bafilicum  fondu  ou 
feulement  dans  de  l'huile  d'amandes  douces ,  en 
tirant  le  fil  au-deftus  du  point  lacrymal  ;  on  fait 
monter  cette  mèche  dans  le  conduit  nafa!  jufque 
dans  le  fac  :  on  la  renouvelle  à  chaque  panfe- 
ment &  on  l'attache  au  même  fil  qui  eft  fourni 
par  la  pelote.  On  groflît  cette  mèche  par  degrés 
le  fixième  ou  feptième  jour  de  l'opération  ,  on 
l'imbibe  de  baume  verd,  &  l'on  en  continue  l'u- 
fage  jufqu'à  ce  que  les  mèches  ne  foient  plus 
chargées  de  pus,  &  qu'elles  defccr.dent  &  montent 
avec  facilité  dans  le  conduit.  35 

Cette  méthode  offre,  fans  contredit ,beair.oup 
moins  d'inconvéniens  qu'aucune  de  celles  dont 
nous  avons  parlé-,  elle  difpenfe  de  l'incifion.  & 
évite  le  défagrément  d'une  cicatrice  ,  point  im- 
portant pour  ceux  qui  font  curieux  de  la  régula- 
rité de  leurs  traits.  Elle  reftitue  îa  mécanique  du 
fiphon  lacrymal  fans  occafionner  d'accidens ,  elle 
peut  avoir  lieu  dans  le  cas  de  fimple  engorge- 
ment du  fac,  comme  dans  ceux  de  fiftules  même 
compliquées  de  carie  la  mèche  pouvant  dans  les 
panfemens  entraîner  les  parcelles  d'os ,  à  mefure 
qu'elles  fe  détachent,  &  porter  fur  lui  les  tein- 
tures &  remèdes  appropriés  à  la  nature  du  mal. 
Elle  convient  dans  les  fiftules   fimples  ,  en  ce 
qu'une  fois  le  canal  bien  ouvert,  les  larmes  8c 
écoulemens  trouvant  plus  de  facilité  à  fuivre  le 
cours  de  la  ftiêçhe  ,  l'ouverture  filin 'aire  qui  en 
eft  moins  abreuvée  fe  déterge  &  tend  à  la  cicatrifa- 
tion.  Mais  quelques  avantages  qu'on  lui  trouve  , 
elle  a  encore  fes  inconvénient  &  même  fes  dé- 
fauts. Il  n'eft  pas  toujours  facile   d'enfiler  ls* 
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points  lacrymaux  ,  fur-tsut  avec  une  fonde  bou- 
tonnée ,  foit  à  raifon  de  la  petiteffe  de  leur  ori- 
fice ou  de  la  difficulté  de  fixer  la  paupière  fupé- 
rieure.  Mais ,  en  fuppofant  qu'on  ait  vaincu  cet 
obftacle  ,  on  n'a  point  encore  réufli ,  le  cornet 
fupérieur  fait  un  angle  droit  avec  le  fac  lacrymal 
&  le  canal  nafal  ,  de  forte  qu'en  pouffant  la 
fonde  dans  le  fac,  elle  fe  porte  naturellement 
contre  la  partie  qui  touche  l'os  unguis.  La  pré- 
caution d'élever  la  fonde  ,  autant  qu'on  peut , 
n'empêche  point  que  fon  bec  ne  frotte  contre 
cette  partie  ,  &  ce  frottement  augmente  toujours 
jufqu'à  l'extrémité  du  canal.  Si  cette  portion  du 
conduit  efl  ulcéré ,  la  fonde  percera  aifément  la 
membrane  &  fe  frayera  un  chemin  contre  nature 
entre  lui  k  l'os,  &  pourra  même  paffer  dans  les 
n?rines  entre  le  cornet  fupérieur  &  l'inférieur. 
Elle  pourroit  également ,  quand  la  pointe  en  eft 
bien  fiae, telle  qu'on  la  recommande  pour  percer 
des  m  itières  épaiffies  dans  le  canal ,  fe  faire  route 
entre  le  ùc  &  l'os.  Le  procédé  eft  difficile ,  quelque- 
fois même  impraticable  quand  le  cornet  inférieur 
defcend  trop  ba?  vers  le  plancher  des  narines.  A 
force  de  ti^er  les  fils  par  les  p»ims  lacrymaux, 
fouvent  on  les  coupe  &  l'on  donne  au  tarfe  une 
inverfion  en  dedans  ,  qui  nuit  à  la  paupière, 
occafionne  de  la  difformité,  &  quelquefois  parla 
fuite  un  petit  larmoyement,  à  raifon  de  ce  que 
le  conduit  lacrymal  ne  fe  termine  plus  comme 
auparavant  par  un  orifice  capillaire  ,  mais  par  une 
grande  ouverture.  La  fonde  ne  peut  quelquefois 
vaincre  la  réfiftame  qui  s'offre  dans  le  canal  à 
raifon  de  fa  trop  grande  foibleffe  ;  ces  deux  der- 
niers inconvéniens  font  évités  dans  le  procédé 
que  M.  Jurine,  Chirurgien  à  Genève,  a  récem- 
ment publié.  Au  lieu  d'un  ftilet  mince  &  bou- 
tonné ce  Praticien  emploie  une  canule  d'or  ou 
■d'argent ,  longue  de  deux  pouces  &  demi  &  de 
îa  grofîeur  d'une  plume  de  cornetlle ,  légèrement 
courbe  ,  tcrininé'par  un  côté  d'une  pointe  d'acier , 
femblable  à  celle  d'un  trois-quart  ,  ouverte  de 
l'autre ,  A  traverfée  dans  toute  fa  longueur  par  un 
•m'ier  ét  même  matière,  mais  battu  ,  applatie  & 
fort  coutbe,  lequel   peut  en  fortir  p,ir  un  trou 
pratiqué  auprès  de  fa  pointe.  Ce  ftilet  moufle  , 
garni  d'un  bouton  à  fon  extrémité  inférieure  eft 
percé  fupérienremenr  d'un  œil ,  propre  à  rece- 
voir le  fi!  qui  doit  paiTer  du  fac  iacrymal  dans 
3e  nez,  &  fervir  à  tirer  le  féron  ou  îa  fonde  fie- 
Bible.  M.  Méje-n  fait  entrer  le  feton  par  ie  point 
&  le  conduit  lacrima1  fupérieur,  il  faut  qu'il  foit 
mince  pour  s'engager  dan-,  ce  conduit  ,  il  doit 
parcourir  le   fsc  &  le  canal  nafal  &  defeendre 
jtil'que  dans  le  nez.  M.  jurine  prend  une  voie 
p'ns  coàrte.  Après  avoir  limé   le  mala  le  & 
s'être  bien  affiné  de  la  pofuion  du  fac  lacrvmal , 
il  y  plonge  la  pointe  q:ii  termine  la  canule  ,  cet 
inftrurnent  eft  enfuit»;  dirigé  de  haut  en  bas  le 
long  du  canal  nafal  ;  lorlqu'il  eft  parvenu  dans 
e  nez,  il  pouffe  le  ftikt  QjftUl  contient ,  pour  en 
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faire  fortir  l'extrémité  par  en  bas.  La  courbure 
qui  eft  propre  à  ce  ftilet  &  qu'il  reprend  lors- 
qu'il eft  en  liberté  ,  le  pouffe  vers  l'ouverture  des 
narines,  où  il  eil  facile  à  faifir  avec  des  pinces 
ou  autrement.  Il  efl  retiré  en  entier  &  à  mefure 
qu'il  defeend  il  entraîne  avec  lui  le  fil  dont  il 
eft  muni-,  il  ne  refie  plus  qu'à  ôter  la  canule  & 
à  faire  ufage  de  ce  fil,  comme  M.  Méjean.  En 
plongeant  inmédiatement  fon  infiniment  dans  le 
fac  &  ie  canal  nafal ,  M.  Jurine  ne  fait  qu'une 
ouverture ,  fi  petite  que  par  la  fuite  la  cicatrice 
en  eft  imperceptible.  Les  voies  lacrymales  fontfû- 
rement  débouchées  ,  parce  que  l'inftrument  a 
beaucoup  de  force  -,  le  fil ,  traverfant  des  partie» 
peu  feniibles ,  ne  caufe  prefque  pas  d'irritation, 
&  on  peut  le  choifir  d'une  groffeur  qui  réponde 
à  l'ufage  auquel  on  le  deftine  j  tout  ce  qu'on  peut 
craindre  ,  c'eft  que  la  pointe  du  trois-quart  ne 
bleûe  la  parois  du  canal  ou  qu'elle  ne  glifle  dans 
leur  épaiffeur.  Il  femble  ,  obferve  M.  Sabba- 
tier ,  que  l'inftrument  &  le  procédé  de  M.  Jurine 
rempliroit  mieux  le  bout  de  l'Art  fi  la  canule 
étoit  terminée  par  une  pointe  mouffe  ,  &  que , 
pour  l'introduire  ,  on  fit  une  petite  incifion  aus 
tégumens  &  à  la  partie  extérieure  du  fac  -,  le  fil 
une  fois  placé,  on  traiteroit  cette  incifion  comme 
une  plaie  fimple  ,  qu'on     laifferoit  cicatnfer  &  / 
qui  fe  réduiroit  au  trou  néceffaire  à  ion  paffage. 
L'opération  pratiquée  de  cette  manière  réuniroit 
les  avantages  que  promettent  la  méthode  de  J,  L. 
Petit  &  celle  de  Méjean  &  n'auroit  ni  les  incon- 
véniens ni  les  incertitudes  &  la  difficulté  de 
l'autre. 

Enfin  M.  Laforeft ,  s'arrêtant  à  un  paffage  des 
notes  de  La  Faye ,  fur  les  Opérations  de  Dio~ 
nis,  imagina  un  procédé  où  quelquçs>uns  de  ces 
inconvéniens  font  entièrement  évités,  ci  S'il  étoit 
poliible ,  dit  ce  Commentateur  ,  de  faire  des  injec- 
tions dans  le  canal  nafal  par  fon  orifice  inférieur, 
qui  eft  dans  le  nez  ,  en  fe  fervant  d'une  petite 
feringue  dont  le  tuyau  fercit  tourné  de  manière 
qu'on  pût  la  faire  entrer  dans  cette  petite  ou- 
verture ,  tk  fi  l'on  s'acontumoit  à  fe  fervir  d© 
cette  méthode  ,  on  la  préféreroit  peut-être  aux 
autres  en  bien  des  cas.»  La  méthode  de  M.  Lafo- 
reft eft  fondée  fur  cett«  poifibilité.  M.  Alloue]  luî 
en  a  revendiqué  la  priorité  j  mais  la  vérité  eft 
qu'elle  n'eft  due  ni  à  l'un  ni  à  l'autre  ,  &  qu'ils 
avoient  été  tous  les  deux  prévenus  ,  en  1715,  par 
Blanchi ,  Profcffeur  à  Turin,  qui  a  fair  à  cefiajet 
imprimer  une  lettre  inférée  dans  le  Théâtre  Ana- 
tomiquè  de  Manget ,  où  l'on  voit  qu'il  fondoit  le 
canal  nafal  pjr  le  nez.  Il  ajoute  qu'on  pourrois 
fe  fervir  d'une  fonde  creufe  ,  pour  y  f^ire  de» 
injections.  Mais  ,  biffant  de  côté  cette  priorité, 
il  n'en  tft  pa-  moins  vrai  que  M.  Laforeft  a 
expofé  fon  procédé  mieux  que  les  deux  autres  .-. 
&  voici  en  quoi  il  confifte.  On  commence  d'a- 
bord par  porter  une  fonde  pleine,  recourbée  ,  à- 
peu-près  comme  uae.  algalie  ,  d'une  groffeur  rela«: 
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iiVe  an  canal  nafal  &  dont  la  courbure  foit  pro- 
portionnée à  l'âge  des  fujets.  On  en  voit  dt  dif- 
férentes grandeurs  dans  les  Planches  qui  ont  rap- 
port à  cet  Article  ;  on  (t  fert  de  ces  fondes  quand 
on  préfume  que  les  cbflacles  à  vaincce  Cqaf  con- 
fidérablei,  &  que  l'engorgement  du  canal  nai'al  eft 
fori  ancien.  Le  malade  étant  affis  &  fa  tête  ap- 
puyée fur  la  poitnne  d'un  aide,  on  poite  fur  le 
plancher  des  folles  nafales  le  bec  de   la  fonde 
pleine,  de  manière  que  fa  convexité  foit  en 
dedans  &  en  haut.  Eniùitel'on  fait  faire  un  de- 
mi-tour à  la  fonde  en  en  ponant  le  bout  qu'on 
tient  de  has  en  haut  &  de  dehors  en  dedans,- 
de  cette  manière  l'autre  fe  dirige  vers  l'arcade 
que  forme  la  conqu?  inférieure  pour  y  chercher 
l'orifice  inférieur  du  canal  nafal.  On  connoîtra 
que  le  bout  de  la  fonde  eft  entré,  lorfque  celJe-ci 
n'aura  plus  de  jeu  fous  la  conque.  Pour  lors  on 
fera  faire  la  bafeulg  à  la  tête  de  la  fonde  par  de 
petites  fecouffes  plus  ou  moins  réitérées ,  jufqu'à 
ce  quon  en  apperçoive  la  pointe  dans  le  fac  na- 
fal. Quelquefois  néanmoins  on  ne  découvre  point 
la  fonde ,  quoiqu'elle  foit  parvenue  à  la  partie 
fupérieure  du  canal  nafal  ;  comme  en  pareil  cas 
elle  fe  trouve  engagée  fous  un  petit  rebord  de 
l'os  maxillaire  ,  il  faut  ,  pour  la  dégager  relever 
un  peu  la  tête  de  la  fonde  &  en  même-tems  la 
pouffer  de  devant  en  arrière,  &  de  bas  en  haut, 
&  alors  on  ne  tardera  point  à  la  voir.  La  fonde 
une  fois  entrée,  M.  Laforeft  confeille  de  la  laif- 
fer  plufieurs  jours,  tant  pour  détruire  l'obflruc- 
tion  que  pour  faire  place  à  une  algalie  ,  qui  doit  y 
fuccéder.  Cette  algalie  a  la  même  figure  &  les  mê- 
mes dimenfions  que  la  fonde ,  mais  elle  eft  creufe  ; 
on  porte  plufieurs  'ois  le  jour  ,  au  moyen  de  fa 
tubulure  des  injections  dérerfives  qu'on  penfle 
avec  une  feringue  dont  l'orifice  du  liphon  lui 
réponde ,  &  ainfi  l'on  répète  ce  proeédé ,  ôrant 
de  tems  à  autre  l'algalie,  jufqu'à  parfaite  guéri- 
fon.  M.  Laforeft  cite  plufieurs  ridules  très  •  com- 
pliquées qui  ont  cédé  à  cette  méthode  en  moins 
de  quatre  femaines.  La  fiftule  fe  déterge  ,  fe  ci- 
catrice ,  &  on  augure  bien  du  fuccès  quand  les  in- 
Jeétions  fonent  par  les  points  lacrymaux  fans  en- 
traîner aucune  matière  purulente.  Ce  Praticien 
obferve  que  ,  dans  les  cas  de  fiftule  funple  fans  en- 
gorgement du  canal  nafal ,  on  peut  fe  difpenfer 
de  commencer  par  l'ufage  de  la  fonde  pleine  ;  il 
faut  fimplemenc  faire  des  injections  avec  la  ferin- 
gue à  fiphon  recourbé.  Mais  s'il  y  avoit  engor- 
gement &  qu'on  pût  l'attribuer  à  des  fongofités 
dans  le  canal,  il  confeille  d'y  placer  un  féton.  On 
porte  alors  une  fonde  terminée  en  manière  d'œil, 
on  la  fait  monter  dans  le  canal  nafal ,  jufqu'à  ce 
que  fon  extrémité  forte  par  l'ulcération  ,-  on  paffe 
plufieuK  fils  dans  l'ouverture  de  la  fonde,  &  on 
les  entraine  dans  le  canal  en  retirant  celle-ci.  M. 
laforeft  a  fait  ufage  de  ce  moyen  fur  deux  ma- 
lades avec  fuccès ,  d'abord  fur  une  demoifelle 
%m  avoit  une  hydropific  du  fac ,  qu'il  vouloit  gué- 
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rîr  par  des  inférions.  Un  des  corfnltans  s'y  oP~ 
pofa,  en  difant  qu'il  falloii  abfo'ufnefil  oiurir  le 
|  fac  ,  mais   cette   opération   n'ayant   pa1  réiifii* 

I  M.  Laforefl  £e  fervit  du  féton  pour  compléter  13 
cure.  Le  fécond  malade  avoit  une  fin  nie  compli- 
quée de  carie  à  l'os  unguis  &  au  maxi'îaire  •■,  le 
féton  fut  employé  penJant  quinze  jours ,  enfui  te 
on  fe  conte  nta  de  lai/fer  dan^  le  canal  une  fonde  au 
moyen  de  laquelle  on  faiioii  journellement  des 
injections.  De  cette  mjnièse  la  csrie  s'exfolia, 
l'ouverture  des  narines  fut  fermée  &  l'ulcère  par 
vint  à  une  bonne  cicatrice. 

Tt  lie  fimple  que  foit  la  méthode  que  nous  ve- 
nons d'expofer ,  on  peut  néâ  'm:  iris  l'employer 
avec  fruit  dans  les  cas  même  cù  il  y  a  carie  à 
l'os  unguis  ,  ainfi  qu'il  eft  coriftaté  par  plufieurs 
autres  ebfervations.  X  a  poffbiiité  de  fes  fuccès 
eft  prouvée  par  ceux  qu'a  eu  la  méihode  d'Anel 
dans  les  mêmes  cifconftantes  ;  elle  eft ,  fans  con- 
tredit, celle  qui  offre  le  moin>  d'inc»nvéniens  & 
les  p'us  grand'  avantages.  Ce  qu'elle  a  contr'elle, 
c'efl  que  quelquefois  on  ne  peut  introduire  que 
difficilement  la  fonde  ou  l'algalie  à  raifon  d'un 
prolongement  du  cornet  inférieur  vers  le  plan- 
cher des  narines,  qu'on  peut  fracturer  le  cornet , 
que  la  fonde  ou  l'algalie  occafionnent  un  cha- 
touillement douloureux  auquel  beaucoup  de  ma- 
lades ne  peuvent  fe  faire  ;  que  fouvent  il  s'enfuit 
des  ùéchiremens  de  la  membrane  pituitaire  une 
inflammation ,  accidens  qui  pour  la  plupart  avoient 
déjà  été  objectés  par  Morgagni  à  Bianchi ,  ainfi 
qu'on  le  peut  voir  dans  fes  Adverfaires  j  mais  en 
les  réduifant  à  leur  jufîe  valeur  &*  les  comparant 
enfuits  avec  les  inconvéniens  qui  accompagnent 
les  autres  méthodes  il  eft  facile  de  voir  qu'ils  leus 
font  bien  inférieurs. 

RÉSUMÉ. 

Si  I'çji  fe  rappelle  tout  ce  que  nous  avons  Ht 
fur  les  différens  états  par  où  paffe  la  maladie  que 
nous  venons  de  confiderer  dans  cet  Article  ,  les 
difftrens  procédés  par  îefquels  on  a  cru  devoir  en 
tenter  la  guérifon  ,  on  verra  que  chacun  peut 
avoir  fon  application  en  certaines  circonftances. 

II  ne  s'agit  donc  en  pareil  cas  que  de  bien  adap- 
ter les  procédés  opératoires  au  genre  de  vice  ac- 
tuellement exiftam.  Ainfi  ,  par  exemple  ,  dans  le 
cas  où  la  compreffion  du  fac  détermineroit  l'hu- 
meur purulente  à  refluer  aufti-bien  par  le  nez 
que  par  les  points  lacrymaux,  on  ponrroit ,  avec 
raifon,  regarder  l'obfiruclion  comme  peu  confidé- 
rable&la  fuppuration  comme  pouvant  céder  aux 
moyens  les  plus  Amples  qui  ameneroient  la  dé- 
terfion  du  fac.  La  méthode  d'Anel ,  qui  confifie  à 
injeéter  parles  points  lacrymaux ,&  celie  de^  fu- 
migations peuvent  alors  être  préférables  aux  aunes 
tant  par  leur  fimplicité  que  par  le  peu  d  inconvé- 
niens qu'elles  entraînent  avec  elles.  Mais  fi  les  pa- 
rois du  fac  font  fpéciakment  affectées ,  qu'elle» 
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Coient  devenues  fpongieufes  ,  que  la  matière  du 
pus  forte  en  grande  abondance  par  une  ou  plu- 
îîeurs  fiftules ,  &  que  néanmoins  les  points  lacry- 
maux ou  l'orifice  des  fiftules  ne  puiflent  lui  don- 
ner une  iffue  fufïïfante,  ni  les  injections  l'entraî- 
ner au  dehors  ,  il  faut  en  venir  aux  procédés 
de  J.  L.  Petit ,  c'eft-à  dire  ouvrir  le  fac,&  fans 
paffer  des  fondes  ,  des  bougies  ou  des  fêtons 
dans  le  canal  nafal  }  il  fufiira  ,  dit  M.  Louis ,  de 
panfer  moUement  avec  de  petits  bourdonnets 
chargés  de;  remèdes  delîîcatifs  ou  déterfifs  félon 
l'état  du  fac.  Monro,en  pareil  cas  fe  contentoit 
de  toucher  légèrement  les  bords  de  la  plaie  avec 
la  pierre  infernale  ,  tandis  qu'il  cherchoit  à  gué- 
rir la  maladie  du  fac  par  les  remèdes  qu'il 
croyoit  les  plus  convenables.  11  ajoute  que  l'ouver- 
ture fahe  aux  tégumens  fe  ferme  peu  de  îems 
après  qu'on  a  ceffé  d'y  introduire  des  bourdon- 
nets  &  qu'on  panfe  à  plat.  S'il  y  a  carie  &  que , 
d'une  autre  part  ,  on  puiffe  efpérer  de  dégorger 
le  canal  na'.al  ,  on  doit  préférer  le  procédé  de 
M.  Laforeft ,  la  fonde  ,  les  injections  par  le  nez 
au  moyen  de  la  canule  qui  refiera  à  demeure. 
Mais,  en  fuppofant  qu'on  parvienne  à  1  introduire 
avec  difficulté  ,  foit  à  raifon  de  l'étroitefle  de 
l'orifice  inférieur  du  canal  ou  de  la  difpofition 
de  l'ouverture  qui,  variant  chez  les  différens  fu- 
jets,  offrent  des  obflacles  qui  ont  fourni  ,  comme 
nous  l'avons  dit,  à  Bianchi  &  Morgagni  un  fujet 
de  contestation  ,  il  faudroit  placer,  au  moyen  d'un 
fil  palîé  auparavant  ,  félon  le  procédé  de  M. 
Méjean  ,  une  canule  flexible  armée  de  fon  fil , 
telle  que  la  propofe  M.  Cabanis.  Voye\  à  ce  fu- 
i^t  la  Planche  qui  a  rapport  à  cet  article.  On 
pourroit actuellement  en  faire  dégomme  élaflique 
&  alors  elles  n'offriroienr  aucun  des  inconvéniens 
de  celles  de  métal.  Mais  fi  l'obftruétion  du  canal 
étoit  de  nature  à  ne  pouvoir  céder  à  ces  tenta- 
tives, il  faut  en  venir  au  procédé  de  Woolhoufe, 
la  formation  d'un  nouveau  canal  ,  car  l'exfolia- 
tion  eft  fouvent  longue  à  fe  faire  attendre  &  pen- 
dant qu'elle  fe  fait  ,  les  chairs  naiffent  qui  bou- 
chent le  conduit  que  h  nature  cherche  à  établir. 
Ce  nouveau  canal  eft  alors  la  feule  reffource  qui 
rcfte  -,  mais ,  pour  le  bien  faire  ,  il  faut  fuivre  les 
règles  d'une  fcrupuieufe  anatomie.  Il  ne  s'agit 
point  ici  de  faire  un  grand  fracas  dans  l'os ,  comme 
néceflairemenr  on  le  feroit  en  fe  fervant  d'un  fti- 
jet  mouflue,  du  perforatif  olivâtre  ,  ou  des  pinces 
<le  Lamorier  •■,  il  fuffit  d'une  ouverture  ,  obferve 
Monro  ,  ds  diamètre  à  recevoir  une  plume  de 
corbeau.  Aufn  ce  Profeffeur  confeilloit-il  un  fo- 
rêt de  ce  volume ,  propre  à  percer  l'os  fans  ef- 
fort. Mais  une  fonde  crénelée  pointue  eft  préfé- 
rable à  tons  ces  inftrumens  ,  même  à  celui  de 
Monro  ,  car  ici  il  ne  faut  faire  aucun  effort  -, 
©n  plonge  l'extrémité  la  plus  affilée  obliquement 
de  haut  en  bas  &  d'avant  en  arrière  ,  de  manière 
a  percer  l'os  unguis  &  fortir  entre  la  conque 
jupésieure  &  l'inférieure.  On  s'apperçoit  du  fuc: 
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cès  de  l'opération  quand  ,  en  tournant  la  fonde 
entre  les  doigts  ,  pour  dilater  l'ouverture,  Je  ma- 
lade rend  du  fang  par  le  nez  ,  &  quand  ,  4'in- 
ftrument  ôté  ,  il  fort  de  l'air  lors  de  l'expiration. 
On  porte  alors  dans  cette  ouverture  une  petite 
tente  dont  on  continue  l'ufage  ,  non-feulement, 
dit  Saint-Yves ,  jufqu à  ce  que  les  os  foient  exfo- 
liés, mais  encore  jufqu  à  ce  qu'il  fe  foit  formé  une 
membrane  fur  toute  la  circonférence  intérieure 
du  nouveau  canal.  Mais  la  canule  de  plomb  ou 
d'or  de  Woolhoufe  eft  beaucoup  plus  préférable 
à  l'ufage  de  la  tente  en  bien  des  cas.  Je  crois 
en  avoir  remarqué  un  ,  dit  à  ce  fujet  M.  Louis, 
où  elle  conviendroit  fort,  après  l'opération  de  J. 
L.  Petit.  Lorfqu'avanr  la  perforation  de  la  peau 
le  fac  lacrymal  a  été  détruit  du  côté  des  tégumens 
par  une  grande  ulcération  ,  la  peau  émincée  n'a 
plus  de  foutien  ,  les  lèvres  de  la  plaie  qu'on  a 
faite,  fe  replient  en  dedans  &,  dans  cette- difpo- 
fition des  chofes  ,  il  y  a  tout  à  craindre  qu'il  ne 
refie  une  fiflule  pour  la  guérifon  de  laquelle  il 
faudroit  petcer  l'os.  On  pourroit  prévenir  cet 
inconvénient  en  mettant  dans  le  conduit  nafal  une 
petite  canule  d'or  dont  la  partie  fupérieure  fou- 
tiendroit  la  peau  ,  &  la  cicatrice  fe  fera  fur 
elle.  >j  Le  procédé  Je  M.  Méjean  peut  égale- 
ment être  avantageux  en  quelque  cas.  Quoique 
l'idée  en  remonte  à  Anel  ,  qui  même  employoil 
fon  ftilet  pour  déboucher  le  commencement  du 
canal ,  l'ufage  de  la  mèche  lui  appartient  en  pro- 
pre. Elle  peut  convenir  lorfqua  la  maladie  eft 
compliquée  avec  un  engorgement  des  points  &  des 
conduits  lacrymaux ,  lorfque  les  obftacles  à  vain- 
cre n'offrent  pas  une  grande  réfiftance ,  qu'il  y  a 
des  fongofités  dans  le  canal,  qui  demandent  àfup- 
purer.  Mais  quand  les  embarras  font  invétérés  & 
tels  enfin  que  Monro  défefpéroit  de  pouvoir  les 
percer  avec  une  alêne  de  cordonnier  ,  le  ftilet  étant 
trop  foible  pour  le  forcer,  il  faut  alors  lui  pré- 
férer le  procédé  de  Laforeft ,  celui  de  Petit  ou  > 
de  M.  Pouteau  ,  ou  enfin  faire  une  nouvelle 
route  aux  larmes ,  encore  dans  ce  dernier  cas  ne 
peut-on  pas  fe  flatter  de  guérir  fans  larmoyement. 
Mais  tout  en  reconnoifiant  l'efficacité  du  procé- 
dé de  M.  Méjean  ,  M.  Louis  obferve  qu'il  vau- 
droit  encore  mieux  ouvrir  le  fac  &  ne  fe  fervir 
de  féton  qu'après  ;  il  ajoute  que  dans  tous  les  cas, 
où  cette  ouverture  ne  fera  point  néceflaire  ,  l'u- 
fage du  féton  deviendra  inutile  ,  qu'on  peut  faire 
des  injections  par  l'orifice  de  la  fiftule  dirigée 
du  côté  du  nez,  que  Platner  a  ainli  guéri  piu- 
fieurs  malades  fans  qu'il  en  foit  réfulté  aucun 
accident.  (M.Petit-Radel.~) 

LACS.  nnyUu ,  laqud.E(pèce  des  bandes  plus 
ou  moins  longues ,  faites  de  foie  ou  de  fil ,  ou  de 
cuir  ,  fuivant  quelques  circonftances  3  deflinées  à 
fixer  quelques  parties  ou  à  faire  les  extenfions  ou 
contr'extenfions,  convenables  pour  réduire  les  frac- 
tures &  les  luxations.  On  ne  fe  fert  pas  des  Lacs 
de  laine ,  parce  qu'étant  fufceptibles  de  s'alongef 
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l'effet  en  feroit  infidèle.  Quelques  Praticiens  ont 
établi  qu'avec  une  parfaite  connoiffance  de  la  dit- 
pofition  des  parties  une  expérience  fuffifante  & 
une  grande  dextérité,  on  peut  réuffir  à  réduire 
ks  luxations  par  la  feule  opération  de  la  main  ,  à. 
que  les  Lacs  qui  fervent  aux  ex  tentions  doivent 
être  regardés  tomme  des  liens  qui  garoîttnt  les 
membres ,  qui  Ses  meurtrirent  &  y  cautent  des  dou- 
leurs inouïes.  Les  Lacs  font  cependant  des  moyens  - 
que  les  Anciens  &  les  Modernes  ont  jugé  très-utiles. 
Oribafe  a  compofé  un  Traité  fur  cette  matière  , 
que  les  plus  grands  Maîtres  ont  loué.  Il  décrit  la 
manière  d'appliquer  les  lacs  &  leur  donne  diffé- 
rtns  noms  qu'il  tire  de  leurs  Auteurs ,  de  leur  ufage , 
de  leurs  nœuds  ,  de  leurs  effets  ou  de  leur  ref- 
ftmblance  à  quelque  chofe  :  tels  font  le  nautique, 
le  kiafle,  lepalloral,  le  dragon  ,  le  loup  ,  l'her- 
culien,  le  carchèfe  ,  l'épangyloue  ,  I  hyperbate, 
l'étranglant ,  &c.  Toutes  ces  différences  dont  l'ex- 
plication eft  fuperflue,  parce  quelles  font  inutiles, 
ne  donnant  pas  au  fujet  le  mérite  qu'il  doit  aux 
réflexions  foîides  de  quelques  Modernes,  &  prin- 
cipalement de  J. L.  Petit ,  qui ,  dans  fon  Traité  des 
Maladies  des  os,  a  expofé  les  règles  générales  & 
particulières,  relativement  à  l'application  des  Lacs, 
i.°  Ils  doivent  être  placés  près  des  condyles  mal- 
léoles ou  autrts  éminences ,  capables  de  les  rete- 
nir en  place  i  fi  on  les  plaçoit  ailleurs  ,  ils  glif- 
feroient  &  ne  feroient  d'aucun  effet.  z.°  Il  faut 
qu'un  2ide  tire  ,  avec  fes  deux  mains ,  la  peau  au- 
tant qu'il  lui  fera  poffible  ,  pendant  l'application 
du  Lac  du  côté  oppofé  à  l'aclion  qu'il  aura  ,  fans 
quoi,  il  arriveroit  que  ,  dans  l'effort  de  l'extenfion, 
la  peau  pourroit  être  trop  confidérablement  tirée, 
&  le  tiffu  cellulaire,  qui  la  joint  aux  mufcles , 
étant  trop  alcngé,  il  pourroit  fe  faire  rupture  de 
quelques  petits  vaiffeaux  ,  d'où  s'enfuivroit  une 
échymofe  ou  d'autres  accidtns.  5.0  On  liera  les 
l  acs  un  peu  plus  fortement  chez  les  perfonnes 
graflès  pour  l'approcher  un  peu  plus  près  de  l'os, 
fans  quoi  la  graiffe  s'oppoferoit  à  la  fùreté  du  Lacs, 
qui  glifferoit  avec  elle  pardeffus   les  mufcles. 
4.0  Enfin  il  faut  garantir  les  parties  fur  lefqueiîes 
on  applique  le  Lacs  :  pour  cet  effet ,  on  les  gar- 
nit de  couffins  &  de  comprennes ,  on  en  met  par- 
ticulièrement aux  deux  côtés  de  la  cavité  cjue  fui- 
vent  les  gros  vaiffeaux.  On  doit  auffi  en  mettre 
aux  endroits  où  il  a  des  contufions ,  des  excoria- 
tions ,  des  cicatrices  >  des  cautères ,  &c.  pour  évi- 
ter les  impreffions  fâcheufes  &  les  déchiremens 
qu'on  pourroit  y  caufer. 

Les  règles  particulières  relativement  à  l'emploi 
des  Lacs  pour  les  cas  particuliers,  font  expofées 
aux  articles  des  luxations  &  des  fractures  de  cha- 
que membre.  On  les  emploie  Amples  ou  dou- 
bles &  l'on  tire,  par  leur  moyen,  la  partie  égale- 
ment , fui vant  le  befoin.  Le  nœud  qui  les  retient, 
eft  fixe  ou  coulant  j  ces  détails ,  qui  s'apprennent 
par  l'ufage  ,  ne  peuvent  fe  transmettre  que  diffici- 
lement ,  à  moins  qu'on  ait  recours  à  la  déuionftra- 


tion.  Les  Lacs  ne  fervent  pas  feulement  pendant 
l'opération  néceffaire  pour  donner  aux  os  fractu- 
rés ou  luxés  leur  conformation  naturelle  ;  on  s'en 
fert  auffi  quelquefois  pendant  la  cure  pour  con- 
tenir les  parties  dans  un  degré  d'exrenSon  con- 
venable. C'eft  ainli  que,  dans  la  fracture  oblique 
de  la  cuiffe,  on  foutient  le  corps  par  des  Lacs  qui 
paflent  dans  le  pli  de  la  cuiffe  &  d'autres  fous 
les  aifTelles  ,  &  qui  s'attachent  vers  le  chevet  du 
lir.  D'autres  Lacs  placés  au-deffus  du  genou  font 
fixés  utilement  à  une  planche  qui  traverfe  le  lit  à 
fon  pied.  Dans  une  fracture  de  la  jambe  avec 
déperdition  confidérabie  du  tibia   fracafié  ,  M. 
Coutavoz  parvint  à  confolider  le  membre  dans  fa 
longueur  naturelle  an  moyen  d'un  Lacs  qu'on  rour- 
noit  fur  un  treuil   avec  une   manivelle  pour  le 
contenir  au  degré  convenable.  Voye\  ,  à  ce  fujet, 
le    fécond   tome  des  Mémoires   de  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie.  Extraitde  l'atze. Encyclopédie. 
On  entend  encore  par  Lacs  le  lien  qu'on  applique 
aux  malléole  pour  tirer  les  enfans  qui  fortent  par 
les  pieds.  Voye\  ce  que  nous  avons  dit  à  cet 
égard  à  l'Article  Accouchement. 

(M.Petit-Radez.) 
LAGOPHTALMIE,  d  e  Aa.~j  aie  &  e.o9*>,«oç  OCuluS 
leporis.  On  appelle  A*>:»<?û**:M« ,  dit  Gorrée,ceux 
dont  la  paupière  fupéiieuïe  eft  tirée  en  haut ,  en 
forte  qu'elle  ne  peut  recouvrir  tout  l'œil  ,  même 
pendant  le  fommeil.  La  vue  imite- affez  celle  des 
lièvres  d'où  eft  venu  à  la  maladie  f^  dénomina- 
tion. Les  Auteurs ,  dit  M.  Louis ,  de  qui  nous  em- 
pruntons le  refte  de  cet  Article,  ont  confondu  la 
Lagophtaimie  avec  l'éraillement  ou  l'eclropium. 
Les  descriptions  qu'on  a  donné  de  ces  maux  , 
de  leurs  caufes,  de  leurs  fymptômes  ,  &  de  leurs 
indications  curatives  m'ont  paru  défeclueufes  à 
plufieurs  égards.  Quand  la  peau  qui  forme  ex- 
térieurement la  paupière  eft  retirée,  par  quelques 
caufes  que  ce  îbit ,  la  membrane  intérieure  re- 
broufTée  ,  fort  faillagte  &  dans  une  véritable  in- 
verfion,  fe  gonfle  communément  au  point  de  cou- 
vrir entièrement  la  cornée  tranfparente.  On  ne 
doit  pas  confondre  l'éraillement  qui  eft  la  fuite 
d'une  plaie  fimple  à  la  commiffure  ou  au  bord 
des  paupières ,  &  qui  n'a  pas  été  réunie ,  avec  le 
bourfoufflement  de  la  membrane  interne  ,  pro- 
duit par  d'autres  caufes.  Ce  bourfoufflement  idio- 
pathique,  qui  feroit  caufé  par  une  fluxion  habi- 
tuelle d'humeurs  fereufes  ou  par  l'ufage  indif- 
cret  des  remèdes  émolliens,  demanderoit  les  af- 
tringens  &  lesfortifians ,  comme  on  l'a  dit  au  mot 
Ectr opium.  Mais  ces  remèdes  pourroient  être 
fans  effet,  (i  l'on  ne  donnoit  aucune  attention  à 
la  caufe,  il  faut  détourner  l'humeur  par  les  pur- 
gatifs,  faire  ufage  de  la  ptifane  de  fquine  ,  ap- 
pliquer des  véficatoires  ou  faire  un  cautère, fé- 
lon le  befoin.  Souvent  même  ,  avec  toutes  Ces 
précautions ,  le  vice  local  exige  qu'on  faite  dé- 
gorger la  partie  tuméfiée  au  moyen  de  fearifka- 
lions }  &  le  tiflu  de  la  partie  dans  les  tuméfaction^ 
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invétérées  peut  s'être  relâché  au  point  qu'il  en 
faut  faire  l'amputation.  L'ufage  des  remèdes  oph- 
ra! iniques  fort  aftringens  ne  paroît  pas  pouvoir 
être  mis  au  nombre  des  caufes  de  la  Lagoph- 
talmie. 

Mais,  pour  ne  parler  iei  que  de  la  paupière  fu- 
périeure  ,  les  Auteurs  ont  admis  quatre  caufes 
principales  de  fon  raccourcifTement  qui  font  : 
i.°  un  vice  de  conformation  ;  z.°  la  convulfion 
de  fon  mufcle  releveur  &  la  paralyfie  fimultanée 
de  l'orbiculaire  qui  fert  à  l'abailîer  -,  $.°  le  def- 
féchement  de  la  paupière  -,  4.0  enfin  les  cicatrices 
qui  fuccèdent  aux  plaies  ,  aux  ulcères  ,  &  aux 
foulures  de  cette  partie.  Maitre-Jan  ne  difpute 
point  l'exiftence  des  trois  premières  caufes ,  quoi- 
qu'il ne  les  ait  jamais  obfervées dans  fa  pratique; 
mais  il  foutient  ,  avec  raifon  ,  que  l'opération 
que  quelques  Praticiens  ont  propofé  contre  cette 
maladie  ne'ft  point  adrniffible.  Cette  opération 
confifte  à  faire  fur  la  paupière  fupérkure  une  in- 
cifion  en  forme  de  croifîant  dont  les  extrémités 
feroient  vers  le  bord  de  la  paupière  -,  on  rempli- 
roit  la  plaie  de  charpie  ,  &  on  auroit  foin  d'en 
entretenir  les  lèvres  écartées ,  jufqu'à  ce  que  la 
cicatrice  fût  formée.  Maître- Jan  prouve  bien  fo- 
lidement  que  toute  cicatrice,  caufant  un  retrécif- 
feme  nt  de  la  peau  ,  &  étant  beaucoup  plus  cour- 
re que  la  plaie  qui  l'a  occafionnée  ,  l'opération 
propofée  doit  rendre  la  difformité  plus  grande, 
parce  que  la  paupière  en  feroit  néceflairement  un 
peu  raccourcie.  L'expérience, dit  notre  Auteur,  m'a 
montré  la  vérité  de  cette  affertion.  Cette  opéra- 
tion a  été  pratiquée  fur  un  homme  qui  ,  à  la 
fuite  d'un  abfcès, avoir  la  peau  de  la  paupière 
fupérieure  raccourcie,  la  membrane  interne  étoit 
un  peu  faillante  &  rebroufTée.  Après  l'opération  , 
elle  devint  fort  faillante  &  couvrit  tout  le  globe 
de  l'oeil ^  je  fus  obligé  d'en  faire  l'extirpation. 
Le  malade  fende  qu'il  avoit  la'  paupière  beau- 
coup plus  courte  qu'avant  l'opération  qu'on  lui 
avoit  faite  pour  lui  alonger.  J'ai  traité  quelque 
tems  après  un  homme  d'un  phlegmon  gangreneux 
à  la  paupière  fupérieure*,  pendant  le  tems  de  la 
fuppuration  &  affez  long-rems  après  la  chûte  de 
l'efearre  >  on  n'avoit  pu  craindre  que  la  paupière 
demeurât  trop  longue  :  le  dégorgement  permit  aux 
parties  tuméfiée?  de  fe  refferrer  au  point  que,  mal- 
gré mes  précautions ,  le  malade  ne  guérit  qu'avec 
une  Lagophtalmie-,  preuve  bien  certaine  de  l'in- 
utilité de  l'opération  propofée ,  &  grand  argument 
contre  la  régéaération  des  fubftances  perdues  dans 
les  wleères.  Voyei  l'article  Incarnation.  La 
membrane  interne  forma  un  bcurlet  fort  lâche 
fur  le  globe  de  l'œil  au-deffus  de  la  cornée  tranf- 
parente.  Le  feul  ufage  de  lotions  avec  l'eau  de 
plancin  a  donné  à  cette  membrane  le  reffort  né- 
ceffaire  pour  ne  pas  s'éloigner  de  la  peau  des 
panpières.  Cet  état  ne  doit  pas  être  confondu 
avec  l'éraillement  caufé,  comme  nous  l'avons  dit, 
par  U  fimple  folution  de  continuité  qui  s'éteo4 
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jufqu'au  cartilage  qui  la  borde ,  comme  la  fenfe 
de  la  lèvre  dans  le  bec-de-  lièvre.  Pourquoi  don- 
ner le  nom  de  mutilation  à  une  fimple  fente  ? 
Le  reoverfement  de  la  paupière  on  l'éraillement 
qui  réfulte  de  ce  qu'on  a  entamé  la  commiffure 
des  paupières  dans  l'opération  de  la  fiftnle  lacry- 
male ,  étant  fans  déperdition  de  fubrlante  ,  peut 
être  affez  facilement  corrigée.  On  a  dit  à  l'atti- 
cîe  EcTa.o?iuM  que  la  paupière  a  trop  peu  d'é- 
paiffenr  pour  pouvoir  être  retaillée  ,  unie  ,  confo- 
iidée,&  remife  dans  l'état  qu'elle  doit  avoir  natu- 
rellement. La  raifon  montre  !a  poffibiliré  démette 
opération  &  l'expérience  en  a  prouvé  le  fuccès. 
Le  premier  tome  ce  l'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie contient  une  oblervation  de  M.  le  Dtan 
fur  un  œil  éraills  ,  dgns  laquelle  il  décrit  ks  pro- 
cédés qu'il  a  fui  vis  pour  corriger  efficacement 
cette  difformité.  (M.  Fetit-Radzl.) 

LAIT.  Les  Chirurgiens  emploient  le  Lait  de 
vache,  comms  tfébiculi,  pour  les  cataplafmes 
émolliens  s  dat.s  le;  cas  de  tumeurs  inflamma- 
toires. Il  fert  o'c  collyre  dans  ceux  d'ophtalmie 
féche,  de  \n\:çu  dans  ceux  de  gaie  à  la  tête,  & 
de  gargariftr  3  dans  ceux  d'angine  fuppuratoire. 

La  crèche  iait  eft  émo!liente&  rafraîchifîante, 
lorfqu'elle.  eiî  acidulé.  On  l'emploie  avec,  ou 
fans  jaun  .l'œuf ,  dans  le  cas  de  croûtes  laiteufes, 
ou  de  r-rûl^res  ■■,  on  en  fait  un  liniment  fur  les 
gencives  enflammées  par  la  dentition.  Dans  les 
cas  de  brûlures  au  gofier,  ou  à  l'œfophage , 
caufée  par  la  déglutition  d'alimens  trop  chauds, 
l'on  s'efi  fervi  avec  avantage  de  la  crème  acidulé. 

LAMBEAU.  Amputation  à  Lambeau.  C'efi  le 
nom  qu'on  a  donné  à  une  méthode  d'amputer  les 
membres,  par  laquelle  on  laiffe  au-deffous  du 
niveau  de  l'os  une  quantité  fuffifante  de  chair 
&  de  tégumens  pour  recouvrir  toute  l'extrémité 
du  moignon.  L'état  d'iinperfeclion  où  a  été 
jufqu'i  ces  derniers  tem?,  l'opération  par  laquelle 
on  retranche  l'une  des  extrémités  fupérieures  ou 
inférieures,  les  accidens  qui  en  étoient  fouvent 
la  conféquence,  tels  que  les  hérnorrhagies ,  la 
faillie  de  l'os  qu'on  a  été  dans  bien  des  cas 
obligé  de  feier  une  féconde  fois,  l'inflammation 
&  la  fuppuration  abondante  de  la  plaie,  &c. 
ont  fait  imaginer  à  quelques  Chirurgiens,  qu'en 
confervant  un  Lambeau  de  chair  &  de  tégumens, 
pour  en  couvrir  le  moignon,  on  rendroit  l'opéra- 
tion moins  douloureufe ,  &  plus  fùte ,  &  la  cure 
beaucoup  plus  prompte.  Mais  quoique  depuis  quel- 
ques années ,  on  foit  parvenu  à  tirer  un  grand 
parti  de  cette  idée , ,  ainfi  que  nous  l'avons  vu 
a  l'article  Amputation  ,  les  premiers  effais 
qu'on  a  faits  de  fon  application  à  la  pratique,  ont 
été  peu  fructueux.  Nous  allons  tracer  ici  une 
efquiffe  de  ces  premières  tentatives. 

L'amputation  à  Lambeau  eft  récente.  Quelques 
perfonnes  néanmoins  ont  cru  que  Celfel'avoit  indi- 
quée par  ces  paroles.  Levanâa  eft,  fupraque  indu* 
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cenda  cutis  ,  qiiœ  fub  ejufmodi  curatione  taxa,  ejpz 
debetyUC  quam  maxime  undique  os  contegat.w  II  faut 
retirer  la  peau  vers  le  haut  de  la  partie,  afin 
qu'après  l'opération ,  on  puifle  la  ramener  pour 
en  couvrir  l'os.  Mais  nous  ne  faurions  voir  dans 
ce  pafTage  autre  chofe  que  la  méthode  ordinaire, 
&non  une  amputation  dans  laquelle  on  onferve 
un  Lambeau-  C'eft  dans  les  Acles  des  Savans  de 
Leipfick,  de  l'année  1 697,  qu'il  faut  chercher  l'épo- 
que  de  cette  méthode.  On  y  trouve  cité  un  Livre 
écrit  en  Anglois  avec  ce  titre  latin  Currus  triom- 
pkelis  ex  Terebintk  ,  donné  au  Public ,  en  1679, 
parJacob  Yonge ,  Chirurgien  Anglois ,  &  l'extrait 
d'une  lettre  que  cet  Auteur  a  fait  imprimer  à 
la  fin  de  fon  Livre.  Dans  cette  ietire ,  il  fait 
mention  d'un  nommé  Lowdham  Anglois,  qui  avoit 
imaginé  une  nouvelle  manière  de  faire  l'amputa- 
tion. Suivant  cette  méthode ,  ora  conferve  un 
morceau  de  chair  &  de  peau  à  un  des  côtés 
de  la  partie  qu'on  veut  retrancher  ;  après  !a 
féparation  du  membre,  on  applique  ce  morceau 
fur  le  moignon  ;  ce  qui  abrège  le  tems  de  la  cure, 
&.  facilite  l'application  d'une  jambe  de  bois.  On 
ne  fit  pas  d'abord  beaucoup  d'attention  à  l'utilité 
de  cette  nouvelle  méihode,  mais  dix-huit  ans 
après,  c'eft-à-dire ,  en  1696,  Verduin,  Chirurgien 
d'Amfterdam ,  après  l'avoir  pratiquée,  fit  fur  ce 
fujet  une  differtation  latine  que  Manget  a  inférée 
dans  fa  Bibliothèque  Chirurgique.  L'année  fui- 
vante,  les  Journaux  de  Leipfick  la  donnèrent 
dans  un  Extrait,  comme  nous  venons  de  ie  dire. 
En  170Z,  Sabourin,  Chirurgien  de  Genève ,  la 
propofa  à  l'Académie  Royale  des  Sciences ,  qui 
fufpendit  fon  jugement,  en  attendant  les  preuves 
de  fon  utilité,  que  l'expérienee  pouiroit  fournir. 
On  ignore  fi  Verduin  &  Sabourin  avoient  lu  le 
Livre  de  Yonge",  ainiï,  l'on  ne  fait  fi  l'on  doit 
leur  attribuer  la  gloire  de  l'invention  de  la 
nouvelle  méthode.  On  ne  peut  du  moins  leur 
refufer  celle  de  l'avoir  mife  en  vogue.  Verduin 
imagina  certains  bandages,  &  Sabourin  étendit 
la  pratique  de  l'amputation  à  lambeau  jufqu'aux 
articulations. 

Ce  furent  len  imperflclion^  que  Verduin  trouvoit 
dans  la  manière  dont  on  faifoit  alors  l'amputa- 
tion ,  l'embarras  de  l'appareil  &  le  danger  de  la 
gangrène  qui  dégoûtèrent  ce  Praticien  de  la  métho- 
de ordinaire.  La  facilité  ,  avec  laquelle  la  nature 
réunit  les  parties  divifées ,  facilité  qu'on  remar- 
que principalement  dans  l'opération  du  bec-de- 
lièvre,  &  dans  les  plaies  de  iête,  où  le  crâne  fe 
trouve  découvert,  fut  le  principal  motif  qui  le 
porta  à  chercher,  ou  à  fuivre  la  nouvelit  méthode. 
Une  difficulté  attez  confidérable  l'arrêta  pendant 
quelque  tems.  Il  ne  favoit  pas  fi  les  chairs  pour- 
roi  nt  fe  réunir  à  un  os  fcié  &  rempli  de  moelle. 
Hippocrare,  CJfe,  Paul  d'Egine,  Paré  ,  Taliacot , 
les  FaHrices  &  plusieurs  autres  Auteurs  qu'il 
confu!ta,ne  lui  donnèrent  aucune?  lumières  fur 
ce  iujer.  De  plus,  il  crargnoit  l'en  vie  &  la  caloro- 
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nie*,  mais  la  Lettre  d'un  de  fes  amis,  qui  avoit 
été  autrefois  fon  Élève,  leva  tous  fes  fcrupules. 
Cette  lettre  lui  apprit-  que  la  méthode  qu'il  mé- 
ditoit  avoit étépratiquée  avec  tout  lefuccès  poffible 
par  un  fameux  Chirugien  de  Londres  c'étoit  pro- 
bablement Lowdham, dont  nous  avons  parlé.  Ceci 
femble  prouver  que  Verduin  avoit  effectivement 
inventé  .ce  qu'un  autre  avoit  trouvé  dix-huit  ans 
avant  lui.  La  defeription  qu'il  a  donnée  de  fa 
nouvelle  méthode  eu  très-exacTe ,  nous  penfons 
que  nos  Lecteurs  nous  fanront  gré  de  ia  leur  faire 
connoître. 

On  applique  deux  compreffes ,  l'une  fous  le 
jarret ,  &  l'autre  fur  le  trajer  des  gros  vaifTeaux. 
On  enveloppe  la  cuiiTc  d'un  iinga  fin,  que  l'on 
foutient  par  quelques  tours  de  bande.  On  entoure 
cnfuùe  toute  la  partie  d'une  bande  de  cuir  ap« 
prêté,  large  de  fix  pouces,  &  garnie  de  trois 
courroies  à  boucle ,  pour  i^ffujettir  autour  de  la 
partie.  On  place  le  tourniquet  à  l'ordinaire.  On 
lie  avec  «ne  courtoie  de  cuir  à  boucle  ia  partie 
au-defTus  de  l'endroit  où  l'on  veut  couper.  On 
fait  tenir  la  jambe  par  des  Aides  ;  on  embraffe, 
avec  la  main  gauche,  le  gras  de  ia  jambe  au- 
deffous  de  la  féconde  ligature  on  enfonce  à  l'un 
des  côtés  la  pointe  d'un  couteau  courbe  ,  que  l'on 
fait  pafl'er  le  plus  près  des  os  qu'il  eft  pofhble, 
&  fortir  de  l'autre  côté.  L'on  fait  defeendre  le 
couteau  jufqu  auprès  du  tendon  d'Achille  ,  & 
l'on  fépare  ainfi  prefque  tout  le  gras  de  la  jambe, 
qui  n'y  tient  plus  que  par  le  haut,  &  que  l'on 
relève  vers  la  cuifTe  après  quoi  l'on  achève 
l'opération  comme  à  l'ordinaire» On  la^e  enlnite 
la  plaie  avec  une  éponge  mouillée  >  pour  ôrc-r  ia 
fciure ;  on  défait  la  courroie  de  cuir,  qui  a  fervi 
à  affujerrir  les  chairs-,  on  applique  ie  gras  de 
la  jambe  fur  le  moignon  \  on  ie  comprime  un 
peu  en  le  pouffant  de  la  partis  pdftérieurè  vers 
l'antérieure.  Pour  le  maintenir ,  on  garnit  la  plaie 
de  vefTe  de  loup,  de  charpie  &  detoupe.  L'on 
enveloppe  tout  le  moignon  avec  -une  vdiie , 
qu'on  maintient  par  des  bandes  d'emplâtre  aggiu- 
tinatif.  On  applique  fur  cette  vdiie  une  plaque 
concave ,  que  l'on  comprime  par  le  moyen  de 
deux  courroies  pafTées  en  fautoir,  &  attachées 
à  la  bande  large  de  cuir  qui  enveloppe  \i  cuifTe. 

Pour  le  fécond  appareil  ,  on  fc  lert  d'un  inf- 
iniment de  fer  blanc,  que  Verduin  appelle"  foutte-p. 
Il  eft  garni  de  coroprefles ,  fit  compofé  de  trois 
pièces,  d'une  efpèce  de  gouttière  d'une  gaine  & 
d'une  plaque.Lîi  gouttière  enveloppe  la  partie  pofté- 
rieure  de  la  cuifTe ,  jufqu'a  l'articulation  du  genou- 
La  gaine,  qui  tient  a  la  gouttière  ,  .ouvre  la  parue 
pofîéueure  de  ce  qui  reîfte  de  la  jambe.  La  plaque 
couvre  la  face  du  rooigfion  .  &  tient  à  ia  gaine 
par  une  ïame  que  l'on  paffe  entre  les  deux  mor- 
ceaux de  fer  blanc  qui  ompofent  cette  fecor<de 
pièce,  &  que  l'on  maintient  pat  le  moyen  d'une 
vis.  L'ufage  de  cette* troifîème  pièce  et.  de  main- 
tenir le  Lambeau  appliqué  fur  le  moignon,  4,0 
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Je  comprimant,  mais  mollement,  de  peur  de  le 
meurtrir.  Verduc  ,  Ruyfch ,  Manget  &  Garengeot 
ont  donné  la  figure  de  tous  les  infirumens  dont 
nous  venons  de  parler. 

La  Differtation  de  Verduin  a  été  imprimée  en 
Hoïlandois ,  en  Allemand,  en  Latin  &  en  Fran- 
çois. Prefque  tous  les  Auteurs,  qui  en  ont  fait 
mention,  tels  que  Ruyfch,  Reverhofl  Goëlick, 
Verduc  ,  M.anget ,  &:c.  en  parlent  favorablement 
&  en  donnent  un  extrait. 

Garengeot  néanmoins  a  cm  devoir  y  faire 
planeurs  changemens.  Il  dit  que,  pour  affermir 
îes  chairs  ,  on  peut  fe  fervir  d'une  autre  bande 
que  celle  de  c"ir,  &  qu'il  faut  la  placer  fur  la 
tubérofué  du  tibia.  Il  préfère  au  couteau  courbe 
de  Verduin  le  couteau  à  deux  tranchans  de  M. 
Petit.  Il  veut  qu'on  fafie  l'incifion  demi-circulaire, 
avant  celle  par  laquelle  on  fépare  le  Lambeau. 
Il  prefcrit  de  donner  quelques  coups  de  la  pointe 
du  couteau  fur  l'extrémité  de  l'os  qu'on  veut  con- 
ferver  ,  &  de  relever  le  Lambeau  avec  une  com- 
prefle  fendue ,  pendant  que  l'on  fcie  les  os.  Il 
confeille  de  couper  l'excédent  du  Lambeau  appli- 
qué fur  le  moignon  ,  &  d'y  faire  quelques  points 
de  future  pour  le  maintenir,  ou  de  fe  fervir 
de  la  future  sèche,  qui,  félon  lui,  vaut  mieux. 

Malgré  le  témoignage  des  Écrivains  que-  nous 
avons  cités,  Heifier  dit  que  peu  d'Auteurs  ap- 
prouvent l'amputation  à  Lambeau,  &  qu'elle  a 
été  abandonnée  par  les  Anglois,  &  par  Verduin 
lui-même.  11  croit  que  l'hémorrhagie  &  plulïeurs 
autres  accidens  ,  qui  font  fou  vent,  comme  il  le 
penfe,  les  fuites  de  la  nouvelle  méthode  ,  ont 
fait  périr  un  malade  fur  lequel  Sabourin  l'avoit 
pratiquée  à  la  Charité  de  Paris.  Nous  voyons 
cependant  que  Duverney  &  Méry  ,  qui  ont  rendu 
compte  de  ce  fait  à  l  Académie  Royale  des  Scien- 
ces ,  en  lyoz  ,  n'en  ont  pas  jugé  comme  Hcifter. 

Junker  ,  dans  ("on  Livre,  intitulé  :  ConjpeBus 
Ckirurgiœ  ,  croit  que  cette  méthode  d'amputer 
çaufe  beaucoup  de  douleur  ;  il  penfe  que  les 
petites  éminences  des  os  coupés  piquent  les 
chairs  qui  les  recouvrent,  excitent  de  la  dou- 
leur &  caufent  de  l'inflammation.  Mais  il  ne 
paroit  pas  que  ces  inégalités  puiflenr  produire 
de  pareils  accidens.  On  voit  des  fraétures  qui 
n'ont  point  été  réduites,  &  où  les  chairs  touchent 
çonflammment  les  extrémités  os  fractirés  , 
fans  en  occafionner  de  pareils:,  &  lorfqu'on  a, 
par  la  fuite  ,  occafion  d'examiner  l'état  de  ces 
parties ,  on  trouve  ces  extrémités  liffes  &  unies. 
.L'expérience  d'ailleurs ,  comme  nom  l'avons  fait 
voir  à  l'article  Amputation  ,  a  démontré  que 
ces  craintes  étoient  mal  fondées,  puifque  les 
malades ,  après  l'amputation  à  Lambeaux  de  la 
jambe  ou  de  lacuifle,  fupponent  facilement  de 
marcher  fur  une  jambe  de  bois,  appuyée  contre 
l'extrémité  du  moignon.  M.  Lucas  ,  dans  fon  Mé- 
moire fur  cette  opération  ,  inféré  dans  le  cin- 
quième Volume  des  Recherches  &  Qbfervations 
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de  Médecine  de  Londres ,  eft  très-pofirif  à  ceî 
égard.  Manget,  dans  fa  Bibliothèque  de  Chirurgie, 
dit  que  Sabourin  avoit  fait  l'amputation  à  Lam- 
beau fur  un  homme  qu'on  voyoit  marcher  com- 
modément dan-;  Genève ,  dont  les  ruts  font  en 
talus.  M.  Garengeot,  dans  la  première  Edition 
de  fes  Opérations,  rapporte  que  M.  Petit  a  vu  des 
Officiers ,  fur  lefquels  on  l'avoit  pratiquée  ,  danfer 
&  fauter  avec  leurs  jambes  artificielles  comme 
s'ils  avoienr  eu  des  véritables  jambes. 

Malgré  les  éloges  donnés  à  cette  opération 
par  Manget,  Ruyfch,  &c.  nous  ne  trouvons  , 
dans  les  Annales  de  la  Chirurgie  de  leur  tems. 
qu'im  petit  nombre  d'exemples  de  fon  fuccès. 
Verduin  dit  qu'il  la  fit  fur  un  homme  de  trente 
ans  dans  l'Hôpital  d'Amfierdam ,  &  que  le  ma- 
lade fe  guérit.  Ruyfch  ,  dans  une  de  fes  lettres, 
nous  apprend  que  le  gendre  de  Verduin  opéra 
de  la  même  manière  &  avec  le  même  fuccès, 
un  jeune-homme  defeize  ans  -,  &  Verduc  raconte 
dans  fon  traité  d'Opérations  que  Van-Vlooten 
réuffit  également,  en  la  faifanr ,  fur  un  malade 
extrêmement  maigre,  &  qui  avoit  un Spinavcntofa. 
Lamaigreur  du  lujet  obligea  de  commencer  près 
du  tendon  d'Achille  l'incifion,  par  laquelle  on 
devoit  former  le  Lambeau.  Il  ne  perdit  pas  trois 
onces  de  fang.  Le  Lambeau ,  qui ,  au  commence- 
ment ,  excédoit  de  beaucoup  la  furface  du  moi- 
gnon ,  fe  retira  de  quatre  travers  de  doigts  vers 
la  fin  de  la  cure. 

On  ne  peut  que  s'étonner  de  voir  à  quel 
point  de  difcrédit  tomba  enfuite  cette  opération  , 
à  laquelle  on  avoit  prodigué  tant  d'éloges.  M. 
Louis  penfe  que,  fi  elle  avoit  eu  tous  les  avan- 
tages que  lui  ont  attribués  fes  premiers  Inventeurs 
&  leurs  Avocats ,  elle  n'auroit  pu  être  auffi  uni- 
verfellement  rejettée  par  ceux-là  même  qui 
I'avoient  vantée  avec  tant  de  zèle.  Van-Swiéten, 
dans  fes  Commentaires ,  en  parle  comme  d'une 
opéra'ion  généralement  abandonnée  ,  &  M.  Sharp 
dans  fes  Recherches  critiques,  qu'il  ne  publia 
qu'après  avoir  été  à  Paris,  n'en  fait  mention 
qu'en  pafîant  ,  &  comme  d'une  chofe  dont  il 
avoit  feulement  oui  parler.  Il  paroit  qu'une  des 
principales  caufes ,  qui  l'ont  fait  abandonner  , 
étoient  les  hémorth  .gies  contre  lefquelles  on  ne 
fe  tenoit  pas  affez  en  garde  l'appareil  compli- 
qué &  gênant  de  Verduin  était  bien  propre  anfîi 
à  augmenter  l'inflimmation  de  la  plaie,  &  à  lui 
faire  prendre  une  tournure  fà.heufe. 

On  a  vu ,  dans  l'expofé  que  nous  venons  de 
faire,  quels  ont  été  ,  au  commencement  de  notre 
(iècle,  les  progrès  de  l'Art  au  fujet  de  l'amputa- 
tion à  Lambeau.  En  1759  ,  Ravaton  &  Vermale 
crurent  l'avoir  perfectionnée ,  en  propofant  de 
faire  deux  Lambeaux  que  chacun  d'eux  formoit 
d'une  manière  qui  lui  étoit  particulière-,  mais  l'un 
&  l'autre  laiffbient  fubfifier  les  principaux  incon- 
véniens  de  cette  opération,  qui  bientôt  tomba  de 
nouveau.  Enfin,  en  1762,  M.  O  Halloran  publia 
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dans  fon  livre»  intitulé:  A  treatife  on  Gangrené  and 
Sphacelus  ;  with  a  new  method  of  amputation,  une 
manière  nouvelle  de  faire  l'amputation  à  Lam- 
beau qui  écarte  de  cette  opération  tous  les  dan- 
gers qui  l'accompagnoient  autrefois ,  qui  en  rend 
le  fucçès  aufli  certain  que  celui  de  la  méthode 
ordinaire  d'ampurer,  &  qui  lui  affure  tous  les 
avantages  que  l'on  peut  naturellement  en  attendre 
dans  certains  cas,  par-deflus  toute  autre  méthode. 
Nous,  avons  expliqué  au  mot  Amputation 
en  quoi  elle  confilte,  &  nous  renvoyons  le 
Lecteur  a  cet  article. 

LANCE.  Inftrumerst  dont  on  fe  fert  pour 
ouvrir  la  tête  du  fœtus  mort  &  arrêté  au  paflage. 
Mauriceau  en  eft  l'inventeur.  Son  extrémité  eft 
un  fer  de  pique  fait  en  cœur,  long  d'un  pouce 
&  demi,  fort  aigu,  pointu  &  tranchant  fur  les 
côtés.  On  introduit  cette  lame  dans  le  vagin  à 
la  faveur  de  la  main  gauche,  &  l'on  perce  la  tête 
de  l'enfant  entre  les  pariétaux  ,  s'il  eft  poffible , 
pour  donner  entrée  à  un  autre  inftrument  appelle 
lire-tête.  Voye\  les  Planches. 

LANCETTE,  de  Lanc cola,  petite  lar.ee.  Inf- 
trument de  Chirurgie  d'un  acier  extrêmement 
Un,  très-pointu,  &  à  deux  tranchans  qui  fert 
principalement  à  ouvrir  la  veine. 

Cet  inftrnment  eft  compofé  d'une  lame  &  d'une 
châffe  ou  manche.  La  lame  eft  faite  en  pyramide 
dont  la  pointe  eft  très-aiguë-,  elle  ne  doit  pas 
excéder  un  pouce  fix  ou  fept  lignes ,  fur  quatre  li- 
gnes de  largeur  à  fa  bafe.  Le  corps  de  la  lancette 
qui  eft  d'environ  fept  lignes  de  longueur  ,  ne  coupe 
point  fur  les  côtés;  mais  le  poli,  qui  eft  long  de 
fept  à  huit  lignes,  eft  très-net  &.  très -tranchant 
jufqu'à  la  pointe.  La  baie  ,  qui  en  fait  le  talon  , 
eft  engagée  dans  la  châtie,  par  le  moyen  d'un  clou 
de  laiton,  autour  duquel  elle  tourne  pour  pouvoir 
s'ouvrir  &  fe  nétoyer  facilement.  La  châffe ,  qui 
eft  longue  de  deux  pouces ,  quatre  à  cinq  lignes , 
eft  compofée  de  deux  petites  lames  d'écaillé  fort 
minces,  &  polies ,  qui  ne  font  point  arrêtées  en- 
fembie  par  leur  extrémité. 

On  fait  ordinairement  quatre  fortes  de  lancettes  ; 
la  première,  qu'on  appelle  à  grain  d'orge,  eft 
plus  large  vers  la  pointe  que  les  autres ,  afin 
de  faire  une  plus  grande  ouverture-,  on  a  dit 
qu'elle  coovenoit  pour  les  vaiffeaux  gros  &  fu- 
perficieb ,  qu'elle  difpenfoit  d'élever  la  main  après 
la  ponction,  &  qu'en  conféquence  die  étok  à  pré- 
férer pour  les  comme  nçans.  La  féconde  eft  appel- 
lée  Lancette  à  gtain  d'avoine,  parce  que  fa  pointe 
eft  plus  alongée  que  celle  de  la  précédente-,  elle 
eft  plus  propre  que  celle  •  ci  à   toute  efpèce 
de  vaiffeaux.  La  troifième  eft  en  pyramide  ou 
à  langue  de  ferper.t  ;  elle  va  toujours  en  di- 
minuant, &  fe  termine  par  une  pointe  très-longue  , 
irès-fine  &  très-aiguë;  elle  eft  particulièrement 
pour  les  vaiffeaux  très-profonds.  La  quatrième 
eft  nommée  lancette  à  abcès  ;  elle  eft  plus  forte, 
plus  longue  &  plus  large  que  les  autres  j  fa  lame, 
Chirurgie,  Tome  27, ÏJ*}  Partie. 
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a  deux  pouces  &  demi  de  longueur-,  fa  pointe 
eft  à  grain  d'avoine7  fans  être  extrêmement  fine, 
crainte  qu'elle  ne  fe  caffe.  Voye^  les  Planches 
pour  la  forme  de  ces  différentes  fortes  de  Lan- 
cettes. En  Allemagne,  on  faigne  très-adroitement 
avec  une  flamme  à  reffort.  Voyei  Phlébotomb 
L'on  ne  devroit  jamais  employer  la  première 
efpèce  de^  Lancette  pour  faire  une  faignée.  L'on 
ne  peut  s'en  fervir ,  fans  faire  une  plaie  aux  ré- 
gumens  deux  ou  trois  fois  auftl  grande  que  celle 
de  la  veine,  circonftance  qui  n'tlft  d'awcan  avan- 
tage pour  l'opération-,  au  contraire,  elle  augmente 
la  douleur,  ce  qu'il  importe  toujours  d'éviter; 
il  en  réfulte  fouvent  de  la  difficulté  à  arrêter  le 
fang-,  &  quelquefois  ces  grandes  plaies  font  fujettes 
à  fuppurer,  ce  qui  eft  toujours  défagréable. 

La  Lancette  de  la  féconde  &  troifième  efpèce  » 
eft  un  inftrument  beaucoup  plus  convenable  à  tous 
égards  pour  faire  la  faignée.  Le  peu  de  largeur 
de  fa  pointe  fait  qu'elle  ne  caufe  que  très-peu 
de  douleur,  en  pénétrant  au  travers  des  tégumens 
&  des  membranes  de  la  veine.  On  eft  fur,  avec 
cet  inftrument,  de  faire  l'ouverture  de  la  veine 
prefqu'auflï  grande  que  celle  des  tégumens,  & 
d'arrêter  enfuite  le  fang  avec  la  plus  grande  faci-' 
(  lire ^  car  fouvent  il  s'arrêtede  lui-même,  en  ôtant 
la  ligature  qui  comprenoit  les  veines.  ^.Saignée. 

Par  toutes  ces  raifons ,  nous  penfonsque  la  Lan- 
cette à  pointe  étroite  eft  infiniment  préférable  à 
la  première-,  &,  quoique  des  Praticiens  timides 
puiffent  regarder  cet  inftrument  comme  deman- 
dant plus  de  dextérité  pour  s'en  fervir,  que  la 
Lancette  à  pointe  large,  la  différence  à  cet  égard 
eft  fi  petite,  qu'un  peu  d'habitude  aura  bien  tôt: 
contrebalancé  cet  inconvénient.  Il  eft  bien  vrai 
cependant  qu'il  ne  faudroit  pas  en  permettre 
l'ufage  à  un  Chirurgien  dont  la  dextérité  à  fe 
fervir  de  l'autre  ftroit  doureufe,  &  qui  n'auroit 
pas  de  la  fermeté  dans  la  main. 
Pour  faire  une  opération  quelconque,  il  faut 
;  avoir  fes  inftrumens  dafis  le  meilleur  état  poffible  - 
mais  il  n'y  en  a  point  où  cela  foit  auftï  impor- 
tant que  pour  la  faignée.  Des  Lancettes  de  bonne 
trempe  pourront  fervir  encore  paffabiernent  bien 
après  . avoir  été  fouvent  employés  ;  &  même  nous 
avons  entendu  des  Chirurgiens,  qui  avoient  une 
affez  grande  Pratique,  afftirer  que,  pendant  le  cours 
de  bien  des  années,  ils  ne  setoient  fervi  que  de 
deux  ou  trois  Lancettes,  fans  qu'elles  eu  fient  ja- 
mais été  repaffées  par  le  Coutelier.  Il  eft  très- 
fur  cependant  que  chaque  fois  qu'on  fe  fert  d'une 
Lancette,  elle  doit  toujours  s'émouffer  plus  ou 
moins  j  &  comme  c'efi  toujours  une  chofe  fi  im- 
portante pour  les  malades  que  de  leur  éviter  de 
la  douleur,  on  devroit  fe  faire  une  règle  inva- 
riable de  jamais  fe  fervir  deux  fois  de  la  même 
Lancette ,  fans  l'avoir  fait  reparler;  &  c'tft  une 
précaution  qu'il  convient  de  prendre  pour  toute 
cïpèce  d'inftrument  tranchanr  dont  on  fe  fert  en 
Chirurgie-,  l'embarras  &  les  frais  qu'elle  entraîne . 

G  • 


i8  LAN 

étant  bien  peu  confidérables  en  cornparaifôo  des 
avantages  qui  en  réfuhent. 

LANFRANC,  né  à  Milan  :  il  étoit  clerc  & 
non  laïc,  comme  quelques-uns  ont  prétendu.  La 
fafàion  des  Guelphes  &  des  Gibelins  lui  firent 
quitter  Ca  patrie.  Il  vint  à  Paris,  où  la  renommée 
avoit  déjà  porté  fon  nom.  Il  avoit  alors  étudié 
fous  Salicet,  à  Vérone,  &  s'éroit  nourri  l'efprit  des 
hautes  connoiflances de  cet  Auteur  en  Chirurgie; 
auiîi  lorfqu'il  vint  à  Paris  ne  fût- il  point  infé- 
rieur à  fa  réputation.  Il  faut  cependant  avouer 
que,  dans  cestems,  ii  étoit  beaucoup  plus  facile 
<le  fe  faire  un  nom  par  fon  favoir  qu'aclueile- 
ment  ;  le  nombre  des  Savans  étoit  infiniment 
Jborné,  &  cette  mixtion  informe  de  capacité  ap- 
parente &  de  Iocacité  que  dans  le  monde  on 
appelle  fcience,  &  qui  n'eft  qu'une  effronterie 
réelle  plus  ou  moins  étudiée  ,  ne  s'étoit  point  en- 
core répandue  au  point  de  faire  prendre  le  chan- . 
ge  fur  le  vrai  mérite.  Quoi  qn  il  en  foit ,  Lanfranc 
De  tarda  pas  à  lier  amitié  avec  le  célèbre  Pitard. 
Ce  fut  par  leur  foilicitation  réunie  que  la  Chirur- 
gie, jufqu'alors  négligée  en  France,  prit  un  nou- 
veau luflre,  fous  le  règne  de  Saint- Louis.  Ce  fut  à 
cette  époque ,  vers  la  fin  du  douzième  fiècle , 
qu'elle  commença  à  former  un  corps ,  ainfi  que 
nous  lavons  dit ,  à  l'article  Chirurgie  ,  &  qu'elle 
eut  quelques    réglemens,  ainfi  qu'on  peut  le 
voir  dans  les  Recherches  critiques  &  hijioriques 
Jur  l'origine   &   Us   progrès    de    Chirurgie  en 
France.  C'étoit  dans  ces  tems  que  floriflbient  à 
,  Paris  les  quatre  Maîtres,  vivant  pieufement  fous 
le  môme  toit,  &  confacrant  leurs  travaux  &  leurs 
veilles  aux  pauvres  qui  venorent  leur  demander 
confeil.  Si  l'éloignement  des  tems  nous  a  ravi  leurs 
noms ,  il  nous  a  du  moins  biffé  le  fouvenir  de  leurs 
vertus.  Ils  furent  du  nouveau  corps  qui  s'élevoit, 
&p!ûf-à-Dieu  qu'ils  en  euffent  été  toujours 
le  modèle.  Lanfranc,  parvenu  au  complément  de 
fes  vœux,  s'occupa  dans  fes  momens  de  loifir  d'un 
grand  ouvrage  fur  la  Chirurgie  qui  parut  long- 
îems  après  lui ,  fous  le  titre  de  Praâica  quœ  di- 
citur  ars  compléta  totius  Chirttrgiœ,  dont  il  y  eut 
plurieurs  éditions.  Il  avertit  qu'il  n'a  point  écrit 
pour  les  ignorans,  mais  pour  les  perfonnes  déjà 
ïnftruites ,  &  qu'il  feroit  dangereux  de  mettre  fon 
livre  entre  les  mains  des  idiots.  Après  une  courte 
préface ,  où  Lanfranc  parle  fuccinclement  de  la 
vie  de  Jefus-Chrift,  de  fa  mort,  &  des  miracies 
qui  l'ont  fuivis ,  il  traite  cette  queftion  fi  reb  'ttue  : 
fi  la  Chirurgie  fe  borne  à  la  manœuvre  ou  fi  elle 
eft  une  fcience.  Il  fe  décide  pour  la  dernière  de 
ces  deux  opinions.  L'oiwage  de  Lanfranc  mé- 
rite d'être  lue;  quoiqu'il  ne  contienne  que  les 
principaux  points  de  la  doctrine  de  fon  maître , 
Salicet,  qu'il  ne  nomme  point.  Verbofus  utique 
rolleâo  ,    Araburn  imitator\  Guidelmi  timidior 
fuie,  dit  H  :IIer,  neque  immérité  in  periculofis  ad- 
tninifirntionib    cum  ars  Chirurgis  deejjet }  Medicis 
txaçitatio,  {M,  Pxtjt-Ruîomx.) 
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LANGUE.  Cet  organe  eft  fujet  à  diverfes  Ma- 
ladies, telles  que  des  ulcérations,  des  rumeurs, 
des  gontlemens  qui  mettent  quelquefois  en  dan- 
ger la  vie  du  malade,  &  méritent  toute  l'atten- 
tion du  Praticien. 

Une  des  caufes  les  plus  fréquentes  des  ulcéra- 
tions de  cette  partie,  ce  font  les  dents  cariées, 
dont  les  angles  &  les  pointes  y  caufent  une  irri- 
tation continuelle.  Ces  ulcères  font  fonvent  re- 
belles à  toute  efpèce  de  remèdes,  &  quelquefois 
on  s'imagine  qu'ils  font  incurables ,  faute  d'en 
connoîrre  la  caufe  ;  tandis  qu'il  ne  s'agit ,  pour 
les  guérir,  fans  aucun  autre  fecônrs,  que  de  faire 
l'extraction  dune  dent ,  par  laquelle  la  langue  eft 
blefîëe;  ou  même  limpiement  de  la  redrefier  ou 
de  la  limer.  Il  y  a  dix-huit  fiècles  que  cette  re- 
marque a  été  faite  -,  elle  eft  le  fujet  d  un  chapitre 
que  Celfe  a  écrit  fur  les  ulcères  de  la  Langue. 

Les  mamelons  glanduleux,  qui  font  fur  la  fur- 
face  de  cette  partie,  ont,  par  leur  conforma- 
tion naturelle  ,  une  bafe  étroite  &  une  tête  plus 
large  en  forme  de  champignon.  Ils  font  fufeep- 
tibles  d'augmenter  de  volume  &  de  produire  una 
tumeur  contre  nature,  qu'on  prendroit  mal-à- 
propos  pour  une  végétation  cancéteufe.  Un  jeune- 
homme  de  dix-huit  ans  avoit  au  milieu  de  la 
Langue  une  tumeur  circonfer^te ,  du  volume  d'une 
moyenne  noix  mufeade  (  i  ).  M.  Louis,  qu'il  con- 
fulta,  reconnut  qua  ce  bouton  n'étoit  que  fongueux; 
il  en  lia  la  bafe  avec  un  fil  ciré,  dont  l'anfe  lui 
fervità  diminuer  le  diamètre  du  pédicule,  &  les 
bouts  à  contenir  la  Langue;  d'un  feul  coup  de 
cifeaux  courbes  fur  le  piat ,  il  emporta  enfuite  le 
tubercule.  Il  parla  la  pierre  infernale,  avec  les 
précautions  requifes,  fur  la  bafe  de  cette  fon- 
gofiré,  &  le  malade  fut  parfaitement  guéri  en 
cinq  ou  fix  jours.  Morgagm,  dans  fon  Livre  fur 
les  caufes  &  le  fiège  des  maladies,  parle  de  ces 
tubercules  de  la  Langue,  dont  il  n'a  jamais  voulu 
confeiller  l'extirpation,  lors  même  que  ces  excroif- 
fances  a  voient  acquis  de  la  dureté,  &  étoient 
devenues  fquirreufes;  non  qu'on  ne  puifie,  dit-il , 
opérer  dans  ces  fortes  de  cas,  mais  parce  qu'il 
n  étoit  pas  fûr  de  l'habileté  des  Chirurgiens  qu'il 
auroit  pu  Employer. 

La  Langue  eft  fujette  quelquefois  à  un  véritable 
cancer;  c'eft  une  des  maladies  les  plus  affreufes 
auxquelles  l'humanité  puifie  être  fujette.  M.  Louis 
a  vu  une  dame  qui  avoit  un  bouton  cancéreux 
ulcéré  au  côté  gauche  de  la  Langue.  Il  étoit 
circonferit;  fon  volume  n'excédoit  pas  celui 
d'une  aveline;  les  douleurs  étoient  lancinantes; 
l'ulcère  avoit  creufé,  &  fes  environs  tuberculeux 
étoient  d'une  dureté  carcinomateufe  ;  l'extirpation 
feule  pouvoir  délivrer  la  malade  de  cette  affec- 
tion fâcheufe;  mais  elle  ne  voulut  fe  prêter  qu'à 
une  cure  palliative,  &  mourut  au  bout  de  quel* 
ques  mois.  Foreftus  fait  mention  de  quatre  fem- 

(  i  )  Mémoire  fur  les  maladiïs  de  la  Langue,  dans  les 
Mémoires  4e  l'Académie  4e  Chirurgie ,  Tome  V- 
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mes  attaquées  de  cancer  à  la  Langue,  qui  mou- 
rurent de  la  pourriture  &  d'hémorrhagie.  On  lit, 
dans  les  Œuvres  de  Fabrice  de  Hilden  ,  la  des- 
cription de  la  naiffance  &  des  progrès  d'un  tuber- 
cule cancéreux  à  la  Langue  d'un  jeune-homme  qui 
en  mourut  avec  des  douleurs  affreufes ,  &  une 
puanteur  infupportable.  Le  même  Ecrivain  fait 
mention  d'un  autre  cas ,  où  l'on  voit  les  bons 
effets  des -remèdes  adouciffans  pour  la  cure  pal- 
liative d'un  ulcère  cancéreux  à  la  Langue,  &  les 
fuites  funeftes  d'une  conduire  oppofée.  On  lit, 
dans  les  Auteurs,  beaucoup  d'autres  cas  de  la 
même  natune. 

La  Chirurgie  n'eft  cependant  pas  fans  refiburce 
contre  des  maladies  aufii  formidables.  L'obferva- 
tion  que  nous  ailons  rapporter  fera  connoître  ce 
qu'on  peut  attendre  de  l'Art ,  lorfqu'il  n'eft  pas 
exercé  par  des  hommes  timides. 

Une  vieille  femme  avoir  à  la  Langue  une  du- 
reté avec  ulcération  •,  on  la  lui  avoit  coupée 
plufieurs  fois  ,  &  elle  fe  reproduifoit  toujours. 
Ruyîch  fut  confulté  avec  l'un  des  Chirurgiens 
qui  la  foignoient,  lequel  avoit  déjà  amputé  allez 
profondément -,  le  réfultat  de  leur  délibérarion  fut 
qu'on  extirperoit  de  nouveau  la  tumeur  ;  mais , 
qu'après  l'avoir  enlevée  ,  l'on  appliqueroit  un 
cautère  actuel  d'une  afTcz  grande  étendue,  pour 
brûler  les  racines  de  cette  fongefiré.  La  malade 
y  confentit ,  &  fupporta  les  opérations  projetées 
avec  une  grande  fermeté.  La  Langue  fut  faifie 
avec  un  linge ,  &  Pierre  Le  Memnonite ,  Chi- 
rurgien de  réputation  ,  emporta  le  mal  avec  un 
biftouri  courbe.  On  garnit  eniuite  la  bouche  avec 
des  linges  trempés  dans  de  l'eau  fraîche ,  &  l'on 
porta  le  cautère  aéluei  à  diverfes  reprifes  fur  la 
plaie  de  la  Langue.  Des  gargarifmes  émolliens  fuffi- 
rent  pour  appaifer  la  douleur  &  faciliter  la  chute 
de  4'efcarre  }  la  cicatrice  fe  forma  hien-tôt  à  l'aide 
de  décoctions  vulnéraires ,  dans  lesquelles  on  fai- 
foir  délayer  du  miel  rofat  &  de  la  teinture  de 
myrrhe  &  d'aloës. 

L'opération  feroit  bien  plus  facile,  fi  l'on  avoit 
à  retrancher  une  portion  complette  de  la  Langue 
dans  tour  fon  diamètre,  que  pour  amputer  une 
ulcération  cancéreufe  bornée  à  l'un  de  fes  côté?. 
Dans  l'un  &  l'autre  cas,  il  y  aura  des  difficultés 
à  i'aMujettir*,  car  cet  organe  eft  extrêmemenr  mo- 
bile, &  l'on  ne  s'en  rend  pas  aifément  le  maître. 
La  néceftité  fuggérera  des  moyens -y  &  dût-on, 
dit  M-  Louis ,  employer  les  pincettes ,  dont  les 
extrémités  oppofées  aux  anneaux,  font  terminées 
chacune  par  an  double  crochet,  on  s'affurera  de 
la  Langue  de  manière  à  ne  pas  laiiîer  échap- 
per la  partie  qu'il  faudra  amputer. 

Quelque  crueiiequefoit  une  pareille  opération , 
on  ne  doit  pas  héfiter  à  y  avoir  recours  toutes  les 
fois  que  la  maladie  a  fait  certains  progrès ,  &  qu'elle 
eft  décidément  cancéreufe.  Quelquefois  cependant 
on  a  réuflï  à  la  guérir  par  des  moyens  plus  deux. 
Nous  avons,  raconté  à  l'ariicle  Cancer,  l'hifioire 
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de  la  guérifon  d'un  nkère  cancéreux  dans  la  bou  « 
che ,  qui ,  après  avoir  réfifté  Song-tems  à  un  grand 
nombre  de  remèdes,  céda  enfin  à  l'application  répé- 
tée ces  fangfues.  Nous  avons  vu  un  cas  très-me- 
naçant d'affection  cancéreufe  de  la  Langue ,  qui 
céda  complettement  a  un  moyen  beaucoup  plus 
fimple  encore.  Une  femme  de  trente- cinq  ans  , 
fujette  à  des  maladies  de  peau  &  à  des  ulcères  de 
mauvaife  nature ,  fc  plaignoit ,  depuis  fept  à  huit 
mois  >  de  boutons  accompagnés  de  chaleur  &  de 
douleur  fur  le  côté  &  vers  l'extrémité  de  la  Lan- 
gue ,  lorfque  cette  partie  vint  à  fe  gonfler ,  à  fe 
durcir ,  &  à  caufer  des  douleurs  lancinantes.  La 
furface  en  devint  tout-à-fait  inégale  &  raboteufej 
tout  le  côté  de  la  Langue  s'enfla  confidérablemenr. 
La  malade  ne  pouvoit  plus  la  fortir  de  la  bou- 
che ,  ni  avaler  autre  chofe  que  du  liquide ,  & 
fon  haleine  étoit  devenue  d'une  fétidité  infup- 
portable. On  avoit  tenté  fans  fuecès  difFérens  re- 
mèdes adouciflans;  on  employa  la  ciguë  en  for- 
me de  topique  ;  on  la  lui  adminiflra  intérieure- 
ment en  grandes  dofes}  on  lui  fit  prendre  long- 
tems  du  fublimé  corrofif  ,  &  tout  cela  fut  inutile. 
Enfin  la  malade  étant  fatiguée  par  les  remèdes  i 
&  n'en -voulant  plus  prendre  aucun  ,  on  lui  re- 
commanda de  tenir  fouvent  dans  fa  bouche  un 
peu  de  miel.  Cette  application  paroiflant  la  Sou- 
lager., on  lui  confeilla  d'en  faire  un  ufage  conf- 
tantj  au  moyen  de  quoi  les  douleurs  s'appâtèrent 
peu-à-peu ,  le  gonflement  diminua,  &  au  bouï 
de  deux  ou  trois  mois  ,5  !a  malade  fe  trouva  par- 
faitement guérie ,  à  cela  près  qu'il  refta  une  cica- 
trice dure  fur  la  partie  affectée ,  qui  gênoit  con- 
sidérablement l'extenfion  de  la  Langue  de  ce  côté- 
Nous  avons ,  dans  un  autre  cas  moins  grave  , 
mats  où  un  ulcère  de  mauvaife  apparence  vers 
l'extrémité  de  la  Langue,  accompagné  d'un  épaif- 
fiiïement  confidérable  de  cette  partie  fubfiftoit 
déjà  depuis  quelques  tems ,  employé  avec  le  plus 
grand  fuccès  l'extrait  de  ciguë  en  hautes  dofes. 
Voyei  Cigve.  Mais  nous  ne  faurions  afîez  le 
répéter,  il  ne  faut  pas  s'obftiner  trop  long-tems 
à  n'employer  que  des  remèdes  de  cette  nature. 
Lorfque  le  mal  fait  beaucoup  de  proprès ,  il  faue 
avoir  recours  à  l'inftrument  tranchant  >  avant 
qu'il  foit  trop  tard.  Voye\  Cancer. 

Lorfque  l'on  fait  l'amputation  d'une  partis 
plus  ou  moins  confidérable  de  la  Langue,  il 
faut  fe  tenir  en  garde  contre  l'hémorrhagie.  Voy. 
ce  mot.  On  fera ,  s'il  eft  poffible  ,  la  ligature  des: 
principaux  vaifieaux  >  ou  ,  fi  Von  ne  peut  pas 
en  venir  à  bout ,  on  fera  ufer  au  malade  de  gar- 
garifmes aftringêns ,  tels  qu'une  forte  foiution  d'à-- 
lun,  du  vinaigre  diftillé ,  ou  de  l'eau  fo.tement 
imprégnée  d'acide  virriolique.  Lorfque  ces  moyen* 
ne  réuffilTent  pas ,  on  doit  avoir  recours  au  cau- 
tère potenriel  ou  actuel. 

La  Langue  eft  fujette  quelquefois  à  s'enflammer 
&  à  f e  gonfler  dans  toute  fon  étendue ,  foit  Sponta- 
nément, &  fans  caufe  apparente,  foit  à  la  fuite 
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de  quelqu  autre  maladie ,  ou  en  confluence  de 
quelque  irritation  particulière  ,  telle  que  celle  du 
mercure,ou  de  nueiquefubftancevénéneufe.Slegel, 
Médecin  Allemand  ,  éiani  à  Paris ,  vers  le  milieu  du 
r7.e  fiècle ,  eut  occafion  d'y  voir  un  bourgeois  à 
qui  l'ad:riiniftratior)  des  fricïions  mercurielles  av-eit 
jiocuré  la  falivation.  La  Langue  devint  fi  démé- 
furément  gonflée,  que  la  bouche  ne  pouvoit  la 
contenir,  elle  groififloit  à  vue  d'œil.Pimpreneile, 
célèbre  Chirurgien  de  ce  tems ,  fut  mandé ,  & 
ayant  appris  que  tout  ce  qu'on  avoit  fait  pour 
jemédier  à  cet  accident,  avoit  été  inutile,  dans 
3a  crainte  de  la  gangrène ,  il  coupa  la  moiîié  de 
la  Langue.  La  plaie  étant  guérie ,  le  malade ,  dit-on , 
parla  auffi  diflinclement  qu'auparavant.  M.  Louis , 
de- qui  nous  empruntons  ce  fait  ,  remarque  avec 
raifon  que  le  remède  employé  par  Pimprenelle 
étoit  bien  violent,  puifqu'il  a  vu  nombre  de  fois 
des  accidens  urgens,  occafionnés  dans  la  faliva- 
tion par  le  gonflement  rapide  &  excemf  de  la 
Langue,  lefquels  ont  toujours  cédé  promprement 
aux  faignées ,  aux  lavemens  purgaiifs,  au  tranf- 
port  du  malade  dans  une  autre  atmofphère,  à  la 
celîaiion  de  toute  application  mercurielle. 

Trincavellius  parle  du  gonflement  confidéra- 
fcle  de  la  Langue  chez  deux  femmes,  dont  l'une, 
jeune,  avoit  été  frottée  inconfidérément  de  pom- 
made mercurielle  jufque  fur  la  tête;  &  l'autre, 
âgée  d'environ  cinquante  ans ,  fouffroit  les  ra- 
vages de  la  petite  vérole  fur  la  Langue.  La  tu- 
jnéfaétion  extrême  de  cet  organe  fe  termina ,  dans 
les  deux  cas,  par  réfolution  &  par  la  chute  de 
la  membrane  externe.  On  â  eu  recours ,  en  cas 
pareils ,  à  la  faignée  des  veines  ranines ,  &  à 
l'application  des  fangfues.  Mais ,  dans  les  cas  où 
des  accidens  menaçans  font  délirer  de  pouvoir 
calmer  promptemerit  les  fymptômes  ,  rien  ne 
léuffit  mieux  ,  que  de  faire  fur-le-champ  une  ou 
deux  inciftons  profondes  &  longitudinales  fur  cet 
organe.  C'tfl  ce  que  prouvent  particulièrement 
les  Obfervations  de  M.  de  la  Malle,  inférées 
dans  le  Tome  V  des  Mémoires  de  l'Académie 
de  Chirurgie,  &  quelques  autres  rapportées  par 
M-  Louis,  dam  le  Mémoire  que  nous  avons  déjà 
ciré.  Ces  obfervations  font  intérelTantes ,  &  nous 
allons  en  rapporter  une  ou  deux  pour  les  faire 
connoîfre  à  nos  Lecteurs ,  &  leur  montrer  l'im- 
portance de  la  méthode  dont  nous  parlons. 

Un  homme  convalefcent  d'une  fièvre  maligne, 
fur  attaqué  tout-à-coupd'une  douleur  à  la  Langue, 
fuivie  dune .  tuméfaclion  aufîî  confidérable  que 
prompte.  En  moins  de  cinq  heures  cette  partie 
devint  trois  fois  plus  groffe  que  dans  fon  état 
natutel  ;  & ,  dans  cet  intervalle  ,  M.  de  la  Malle  , 
qui  avoit  été  appellé  au  fteours  de  cet  homme, 
l'avoir  faigné  fucceffivement  du  bras ,  de  la  veine 
jugulaire  &  dn  pied  fans  fuceès.  Le  malade  ref- 
fentoit  une  douleur  aiguë  ;  la  chaleur  de  la  peau 
.  était  brûlante-,  le  vifage  étoit  gonflé-  le  pouls 
dur  &  concemté;  la  vue  cgaiéc  3  le  malade  pou- 
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voit  à  peine  refpirer-,  la  Langue  rempliffoit  toute 
la  cavité  de  la  bouche,  &  faifoit  faillie  hors  des 
lèvres.  Le  Chirurgien,  dans  ce  cas  très-urgent, 
ne  trouva  d'autre  expédient  que  de  mettre  un  coin 
entre  les  dents  ,  pour  tenir  la  bouche  un  peu  plus 
ouverte  qu'elle  ne  l'étoit  par  le  gonflement  de 
la  Langue,  &  de  faire,  avec  .un  biftouri ,  fur  la 
longueur  de  cette  partie,  depuis  la  bafe  jufqu'à 
Ja  pointe,  trois  incitions  parallèles,  l'une  au  mi- 
lieu ,  &  les  deux  autres  à  égale  difhnce  du  mi- 
lieu, &  de  chaque  bord-,  elles  pénétt oient  dans 
les  deux  tiers  de  l'épailîeur  contre  nature.  Ces 
taillades  eurent  tout  l'effet  qu'on  pouvoit  en  atten- 
dre -,  ii  en  fortît  une  grande  quantité  de  fang,,  & 
la  Langue  fut  dégonflée  au  point  que  le  malade 
pût  parler  une  heure  après.  Les  Incitions  ne  paru- 
rent le  lendemain  que  des  fearifications  fuperfi- 
cielles,  lorfque  la  Langue  eût  repris  fon  premier 
état,  &  elles  furent  guéries  en  peu  de  jours, 
pendant  lefquels  le  malade  fe  fervit  de  tems  en 
tems ,  en  forme  de  gargarifme  ,  d'une  infufion 
de  fommités  de  menthe  &  de  fleurs  de  fureau, 
avec  un  peu  d'eau  vulnéraire. 

M.  de  la  Malle  cite  plufieurs  antres  obferva- 
tions ,  qui  toutes  tendent  à  montrer  l'avantage 
qu'il  a  tiré  de  cette  pratique  dans  d'autres  cas 
de  la  même  naiure.  Il  confirme  fon  opinion  par 
le  témoignage  de  quelques  Auteurs  plus  anciens 
qui  l'avoient  déjà  recommandée.  INous  rapporte- 
rons encore  une  obfervation  du  même  genre  tirée 
de  celles  de  Job  à  Méekren  ,  célèbre  Chirurgien 
Mollandois,  qui  vivoit  dans  le  milieu  du  fiècle 
dernier.  Cet  Auteur  raconte  que  la  femme  d'un 
matelot,  qui  avoir  fouffert  pendant  trois  ou  quatre 
jours  une  grande  aridité  dans  la  gorge,  fut  me- 
nacée tout-à-coup  de  fufFocation  par  une  humeur 
furabondante  qu'elle  faifoit  des  efforts  pour  re- 
jetter  -,  la  Langue ,  les  amygdales  &  tout  le  palais 
fe  gonflèrent  en  très-peu  de  tems.  Les  gargarifmes, 
les  cataplafmes,  les  lavemens  ne  produifirent  au- 
cun efFer.  On  ne  jugea  pas  à  propos  de  faigner 
la  malade  ,  parce  que  les  parties  tuméfiées  étoient 
blanches,  &  que  le  gonflement  ne  paroifToit  pas 
inflammatoire.  On  influa  fur  les  moyens  déri- 
vatifs, tels  que  les  lavemens  purgatifs,  les  ven- 
toufes  fearifiées  à  la  nuque  &  aux  épaules ,  & 
les  véficatoires  derrière  les  oreilles.  Ces  remèdes 
ne  diminuèrent  point  le  mal,  qui,  au  contraire, 
augmentoit  fenfiblement  \  &  (a  couleur  livide 
de  la  Langue  &  des  parties  voifines  faifoit  crain- 
dre la  gangrène.  Job  à  Méekren  appella  en  con- 
fultation  François  de  Vicq  ,  Chirurgien  d'une 
grande  expérience  ,  qui  avoua  n'avoir  pas  ren- 
contré un  cas  femblable  dans  touie  fa  pratique. 
Il  confeilla  la  faignée  du  bras  &  celle  des  rani- 
nes ,  qu'on  fit  avec  bien  de  la  difficulté  ;  la  refpi* 
ration  devint  d'abord  un  peu  moins  difficile  ; 
mais  enfuire  les  accidens  demeurant  toujours  me- 
naçans, on  prit  la  réfolution  de  faire  une  longue 
&  profonde  inciflon  fur  la  Langue,  à  droite  & 
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à  gauche  ;  il  en  fortit  beaucoup  de  fang ,  &  fur- 
ie-champ la  refpirarion  fut  plus  libre  ,  la  tumeur 
diminua,  la  facilité  de  parler  revint ,  enfin  tous 
les  fymptômes  fe  diffipèrent  d'une  manière  inef- 
pérée.  Les  fyrops  de  rofes  &  de  pourpier  fervi- 
lent  de  iiniment  à  la  Langue,  dont  les  plaies  furent 
bien-tôt  guéries. 

On  peut  inférer  de  ces  obfervations  que  les 
incitions  de  la  Langue  auroienr  empêché  la 
mort  de  bien  des  malades  ,  qui  ont  péri  de 
fuffocation  par  le  gonflement  de  cet  organe.  Dans 
la  petite  vérole ,  on  la  voit  quelquefois  s'enfler 
à  un  point  extrême  ^  &  il  efî  plus  que  probable 
que,  dansfjien  des  cas,  on  pourroit,  par  l'ufage 
de  cette  méthode,  procurer  un  grand  foulagement 
aux  malades  chez  qui  cet  accident  va  quelquefois 
au  point  d'empêcher  totalement  la  déglutition. 

LARGILLATA.  (  Pierre) Cet  Auteur,quequel- 
ques-uns  nomment  encore  de  la  Cerlata  &  Ar- 
gellata,  vivoit  dans  le  quatrième  fîècle.  Il  étoit 
né  à  Bologne,  ©ù  il  fît  fes  premières  études  re- 
latives à  la  Médecine  &  à  la  Chirurgie  ;  on  peut 
préfumer  que  ce  fut  vers  l'an  1415  ,  époque  où 
il  dit  avoir  ouvert  &  embaumé  le  cadavre  d'A- 
lexandre V.  targillafa  fut  très-éclairé  pour  fon 
fiècle,  il  acompofé  un  corps  de  Chirurgie  en  fix 
livres  dont  le  manufcrit  fe  trouve  dans  la  Bi- 
bliothèque du  Roi ,  N.°  71 37.  L'ouvrage  de  Lar- 
giilata  eft  très  -  intéreffant  &  annonce  dans  fon 
Auteur  une  grande  ingénuité  &  franchife  qu'il  fe- 
roit  à  fouhaiter  qu'on  retrouvât  dans  ceux  qui 
paroiffent  aujourd'hui.  L'ordre  que  tient  Largil- 
lata n'efl  point  le  même  que  celui  des  Auteurs  de 
nos  jours.  Jl  traite  d'abord  du  phlegmon  de  l'é- 
réfipèle,  &  généralement  de  toutes  les  maladies 
imflammatoi  es  -,  il  pafle  enfuite  à  I'hifloire  de  la 
gangrène  du  charbon.  On  trouve  dans  fon  fécond 
livre  tout  ce  qui  arapport  aux  abcès , aux  écrouelles , 
au  cancer,  &  les  remèdes  qu'il  penfe  convenir  à  ces 
maladies.  De-là  il  pafle  aux  plaies,  dans  fon  troi- 
fième  livre  ;  il  les  conîidère  en  général  &  en  par- 
ticulier. Il  rapporte  ,  en  parlant  des  plaies  du  bras , 
que  dans  une ,  qu'il  eut  occafion  de  voir ,  e  blef- 
îè  perdit  totsî-a-coup  le  mouvement,  t'intirument 
ayant  percé  le  bras  de  part-en-part  :  Vidi,  dit-il , 
in  uno  ,  cui  ncmen  eft  Jacobus  Perolti  ,  qui  cum 
telo  in  aajutorio  fuit  vulneratus ,  &  vulnus pénétra- 
vit  ex  utraque  parte  adjutorii,  nec  os  fuit  lœfum  , 
fed  Jolum  ille  mitfculus  ncvem  chordas  brachii,  tf 
ineontinenter  manus  in  rareta  cedebat ,  &  hodierna 
die  cadit  &  perdit  motum  &  non  fenfum.  Cette 
dernière  circontiance  eft  à  noter  pour  un  Phyfio- 
logifle.  Largillata  recommande  les  futures  dans 
les  plaies  p.-ofondes  ;  mais  il  confeille  de  s'en  ab- 
flenir  fur  les  nerfs ,  crainte  des  accidens  graves 
qu'entraînoit  ce  genre  de  moyens  lorfqu'on  l'ad- 
mettoit  indifféremment.  Il  y  a  une  édition  de  la 
Chirurgie  de  Largillata ,  qui  ne  fait  qu'un  même 
volume  avec  les  Œuvres  de  Matthieu  de  Gradi- 
bus  &  d'Albucafis,  Elle  parut  dès  le  comcience- 
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ment  avec  ce  titre  :  Eximii  artium  &  Medicinœ 
Doâoris ,  Magiftrt  Petnde  Largillata  ,  Bononienjïs, 
Chirurgiœ  libn Jexy  novijpme  poft  ornnes  imprejjiones 
ubique  terrarum  excusas  ,  collatis  multis  exempla- 
ribus  apprimè  recagniti  ,  cuncH/que  mendis  &  erro-> 
ribas  expurgad.  {M.  P  etit-Radel.  ) 

L  A  R  M  O  Y  E  M  EN  T.  Licrymatio.  Affeétion  des 
yeux  dans  iaquelle  les  larmes  fortent  involon- 
tairement &  fpontanément.  Voye\  l'article  Ephi- 
piiora.  (  M.  Petit-Rabel.  ) 

LARYNGOTOMIE, de  &  *v*w,  Scâio 

Laryngis.  Incifion  qu'on  pratique  non  au  larynx  , 
comme  l'indiquer  oit  la  racine  du  nom ,  mais  a 
.  la  trachée  -  artère ,  pour  donner  paffage  à  l'air 
dans  les  cas  de  fuffocation  qui  exigent  les  plus 
prompts  fecours.  Cette  opération  eft  la  même 
que  la  Bronchoïomie.  Voyei,  pour  de  plus  grands 
détails,  ce  dernier  Article.  (M.  Petit-Ravel.) 

LESSIVE  DES  SAVONNIERS.  C'eft  une 
folution  aqueufe  de  l'alkali  fixe  végétal  renda 
cauftique  par  l'addition  de  la  chaux.  Cette  liqueur 
a  été  fort  célébrée  pendant  un  tems  fous  diffé- 
rens  noms,  comme  un  excellent  lithonttipuque , 
&  l'eft  encore  fouvent  par  des  Charlatans.  Voye\ 
Alkali. 

LEUCOMA ,  Alujto>,a«&A!wca«ç ,Nubecula.  Gor- 
rée  défigne  fpécialement  fous  ces  dénominations 
les  cicatrices  blanches  &  comme  calleufes ,  qui 
font  toujours  la  fuite  des  plaies  &  ulcères  qui 
affectent  la  cornée  tranfparente.  On  confond  fou- 
vent  le  Leucoma  avec  l'albugo  &  bien  à  tort, 
voyeik  ce  fujet  l'article  Albugo.  Le  Leucoma 
n'en  point  fufceptible  de  réfolution  comme  l'al- 
bugo ,  à  moins  qu'on  ne  le  traite  lorfque  l'ulcé- 
ration ,  d'où  il  dérive,  a  encore  lieu.  La  tache 
fait  partie  de  la  cornée  ,  elle  n'y  eft  point 
furajoutée  ,  comme  dans  l'albugo,  on  ne  peut  l'en 
féparer  fans  détruire  une  partie  de  cette  tunique, 
ce  qui  n'a  point  lieu  à  l'égard  de  l'albugo.  La 
Leucoma  nuit  a  la  vifion,  à  raifon  de  fa  pofi- 
tion  ,  de  fon  étendue  &  de  fon  épaiffeur.  Quand 

Iil  n'efl  que  fuperficiel  &  fi  tué  vers  le  limbe  de  la 
cornée,  il  eft  de  peu  de  conféquence  &  ne  mé- 
,  rite  aucune  attention.  11  n'en  eft  pas  ainfi  dans 
les  circonftances  contraires.  Quand  le  Leucoma 
eft  accompagné  d'ulcération  ,  il  faut  fe  conduire 
différemment  que  dans  l'albugo ,  il  faut  éviter  les 
efearotiques  qui  rongeroient  les  larmes  de  la  cor- 
née, fans  qu'il  s'en  fuive  aucun  bien.  Les  déterfifs  , 
notamment  l'eau  de  Daquin,  le  vin  miellé,  ou  le 
vin  dans  lequel  on  a  fait  féjourner  quelques  pièces 
de  cuivre,  font  les  plus  Amples  remèdes  à  en 
même -tems  les  meilleurs.  A  mefure  que  la  dé- 
terlion  s'opère  ,  les  lames  gonflées  de  la  cornée 
reprennent  leur  premier  volume ,  s'affaiffent  &  la 
cornée  redevient  tranfparente  ou  du  moins  pres- 
que telle.  Les  ulcérations  de  ce  genre  font  très- 
difficiles  à  fe  cicatrifer-,  elles  perfiftent  quelquefois 
long-tems  après  que  rinflanimations/eftdiliipée, 


ii  L  E  V 

&  alors  il  n'eft  point  rare  de  voir  fe  former  à 
l'errtour  de  l'ulcère  un  épanchement  de  lues  al- 
bumineux  qui,  en  s'étendant,  forme  une  véritable 
albugo.  On  cherche  à  remédier  au  mal  au  moyen 
de  légers  cathérétiques-,  mais  la  maladie ,  loin  de  fe 
diffiper ,  ne  fait  que  s'accroître  &  devient  plus  re- 
belle. Quand  l'ulcération  efl  fuperficielle ,  qu'il 
n'y  a  aucune  irritation  ni  inflammation,  on  con- 
feille  d'enlever  la  tache  &  l'ulcération  avec  L  inf- 
iniment tranchant.  On  fe  fert  dans  ce  cas  du  bif- 
touri  plat ,  defliné  à  abattre  le  criftailin.  L'œil 
étant  convenablement  fixé  avec  unfpeculum  ordi- 
naire ou  par  un  aide,  l'opérateur  fe  placera  de- 
vant lui,  comme  s'il  s'agirtoit  de  lui  faire  i'opé- 
_ ration  de  la  cataracte ,  enfuite  il  en  tournera  à 
différentes  reprifes  l'épaiffeur  de  la  cornée  ,  & 
emportera  tout  ce  qu'il  pourra  féparer ,  jufqu'à  ce 
qu'il  foit  parvenu  à  rendre  à  la  cornée  toute  fa 
rranfparence.  Il  femble,  dans  cette  opération,  qu'on 
emporte  beaucoup ,  lorfque  réellement  on  emporte 
fort  peu  de  chofe,  cela  vient  de  ce  que  la  cor- 
née a  fouvent  acquis,  par  l'engorgement,  le  dou- 
ble de  fon  épaifleur  ordinaire.  Nous  préférons, 
pour  cette  opération,  la  lance  à  cataracte,  parce 
qu'elle  incife  de  deux  côtés,  &  qu'avec  elle  on 
opère  plus  commodément.  On  baffine  enfuite  l'œil 
avec  quelques  eaux  ophtalmiques  fpiritueufes , 
on  rapproche  les  paupières ,  &  on  applique  fur 
elles  un  lit  de  coton  qu'on  retient  au  moyen  d'un 
léger  bandeau.  (  M.  Petit-Radml.) 

LEVAIN.  La  pâte  faite  de  farine  de  froment, 
letfqu'elle  a  fermenté  au  point  de  pouvoir  fervir 
de  Levain  ,  efl  un  léger  rébufiant,  qu'on  applique 
quelquefois  à  la  plante  des  pieds,  ou  au  gras  des 
jambes  des  enfans  &  des  adultes.  On  en  fait 
aufli  la  bafe  des  finapifmes  qu'on  emploie  lors- 
qu'on veut  produire  une  révullion  plus  aelive. 

LEVIER.  ViBis  obftetricius.  Tige  de  fer  cour- 
bée ,  de  manière  à  pouvoir  fe  mouler  fur  la 
convexité  de  la  tête ,  &  terminée  par  un  man- 
che ,  comme  on  le  voit  repréfenté  dans  la 
Planche  relative  à  cet  .Article,  où  il  efl  mis  en 
ufage.  On  pourroit  lui  fubflituer  une  branche  de 
forceps  dans  les  circonflancesbù  il  faudroit  opérer 
au  dépourvu.  Ssnellie  fe.  fervoit  toujours  d'une 
branche  de  fon  forceps,  &  avec  autant  davantage 
que  nous  du  nôtre.  Toute  l'efficacité  du  Levier 
dépendant  de  la  manière  dont  on  dirige,  &  d'une 
connoiflance  précife  des  cas  qui  le  demande,  nous 
concevons  avec  peine  commtnt,  après  la  mort  de 
Bruyn,l'un  des  co-poffefleurs  de  celui  de  Roon- 
huifen,  on  a  pu  vendre  à  MM.  de  Vicher  &  van- 
de-Polle ,  environ  50^0  liv.  de  France ,  un  moyen 
qui ,  par  lui-même,  ne  peut  intrinféquement  avoir 
aucune  fupériorité  fur  d'astres.  Le  Lévier  de 
Roonhuifen  ,  difent  fes  partifans ,  n'eft  applicable 
que  quand  la  tête  eft  tellement  enclavée  ,  le  front 
tourné  vers  le  facrum  &  l'occiput  contre  le  pu- 
bis, qu'elle  ne  peut  être  pouffée  par  les  efforts 
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de  la  mère.  Le  D.  Bruyn  dit  avoir  délivré, 
en  pareil  cas,  plus  de  huit  cens  fœtus  avec  cet 
inftrument  dans  l'efpace  de  quarante- deux  ans. 
Sans  doute  que  de  fon  tems  cette  pofition  de  la 
tête  étoit  plus  fréquente  qu'elle  n'en  aelueilemenr. 
Tout  ce  que  nous  pouvons  dire  ici  d'après  un 
examen  féxièux  des  cas,  où  de  Bruyn  empîoyoit 
fon  Lévier,  c'eft  que  fouvent  il  y  avoir  recours 
lorfque  les  femmes  le  feroient  délivrées  fans  lui, 
ou  qu'il  auroit  pu  accoucher  les  autres  plus 
méthodiquement  ,  &  avec  beaucoup  moins  de 
peine  ;  c'efl  que  le  plus  fouvent  la  rêre  n'étoit 
qu'arrêtée  au  paffage  ,  que  le  vrai  enclavement , 
dont  parle  Roonhuifen  ou  fes  adhérens ,  ne  per- 
mettant pas  de  tourner  le  plus  petit  infirument 
entre  le  front  de  l'enfant  &  le  facrum  de  la  mère , 
ni  entre  l'occiput  &  le  pubis ,  la  prétendue  fu- 
périorité de  leur  inftrument  devoir  être  nulle. 
Comment  donc  un  Lévier  ,  large  d'un  pouce  & 
épais  de  quatre  lignes  au  moins ,  à  raifon  de  fa 
garniture  de  peau  &  d'emplâtre  ,  a-t-il  pu  être 
infinué  entre  fes  parties ,  foit  au-devant  du  facrum 
ou  en  arrière  du  pubis ,  en  le  portant  directement 
fur  les  points  de  contact,  ou  en  l'y  faifact  par- 
venir ,  en  lui  fail'ant  parcourir  plus  de  la  moitié 
de  la  circonférence  intérieure  du  baflïn  ,  ou  le 
quart  feulement.  11  faut  conclure  des  prétendus 
fuccès  de  cet  Auteur ,  que  fa  pratique  étoit  irré- 
fléchie , incertaine  &  fouvent  meurtrière,  &  que, 
pour  quelque  fuccès  qu'il  obtenoit  dans  les  cas 
de  bonne  conformation  ,  où  la  force  fuppléoit  à 
l'adrefie  ,  il  en  a  dù  avoir  beaucoup  de  mauvais, 
que  la  grande  étendue  de  fa  pratique  couvroir. 
On  ne  conçoit  pas  comment,  d'après  un  mûr 
examen  des  faits  ,  M.  Cowper  ,  &  récemment 
M.  Herbiniaux,  aunt  pu  vanter  les  avantages  de 
cet  infirument ,  dans  les  riifférens  cas  où  la  tête 
éprouve  quelques  reiardemens ,  de  manière  à 
faire  craindre  l'enclavement.  Notre  intention  n'eft 
point  de  nous  étendre  fur  i'examen  de  leur  doc- 
trine, examen  qui  ne  peut  jetter  aucun  jour  fur 
les  progrès  de  la  pratique.  L'on  peut  voir  ,  fi  l'on 
defire  en  favoir  davantage,  îa  manière  dont  elle 
a  été  réfutée  viclorieufement  dans  l'Ouvrage  in- 
titulé :  l'Art  des  Accouchement.  C'efl  pourquoi 
nous  partons  à  l'ufage  qu'on  doit  faire  de  celui 
que  nous  préférons. 

On  ne  doit  employer  le  Lévier  que  pour  re- 
médier à  certaines  pofitionsdéftcTiueufes  de  la  tête, 
«Se  favorifer  fecondairement  fa  fortie.  La  tête  , 
en  entrant  dans  le  balîtn ,  s'éloigne  quelquefois 
de  la  marche  çi  «'elle  doit  fuivre  pour  le  traverfer 
libremenr.  La  partie  poftérieure  du  fommet,  on 
la  région  de  la  fontanelle  poftérieure,  au  lieu  de 
s'avancer  de  plus  en  plus ,  peut  séioignerà  mefure  * 
que  la  tête  defeend,  de  forte  que  le  h;.ot  du  front 
venant  fe  préfenter  au  milieu  du  détroit  inférieur, 
l'occiput  fe  trouvant  alors  plus  ou  moins  renverfé 
fur  le  dos  de  l'enfant ,  &  le  menton  écarté  de  la 
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poitrine  ,  de  manière  que  la  tête  offrant  de  front 
je  plus  grand  de  tous  fes  diamètres ,  l'accouche- 
ment devient  impolïible  fans  le  fecours  de  l'Art, 
eu  tout  au  moins  très-difficile-  L'on  doit,  dans 
le  premier  cas,  foutenir  le  haut  du  front  pour 
l'empêcher  de  defeendre ,  &  dans  îe  fécond ,  flé- 
chir la  tê  e  fur  la  poitrine ,  toit  en  repouffant  le 
front  dans  une  direction  convenable,  l'oit  en  en- 
traînant l'occiput  en  tn-bas.  La  main  fufht  pref- 
que  toujours  pour  opérer  ce  changement ,  cen'eft 
que  quand  elle  eft  infuffifante ,  qu'il  faut  recourir 
au  Lévier.  C'eft  toujours  fur  l'occiput  qu'il  faut 
appliquer  le  Lévier  \  auffi  convient-il  que  fa  cour- 
bure foit  proportionnée  à  la  convexité  de  cette 
région  ,  pour  qu'elle  l'embraffe  exactement ,  & 
que  fon  extrémité  puiffey  trouver  un  point  d'appui 
fuffifant  pour  l'entraîner.  Il  faut  s'en  fervir  comme 
d'un  crochet  moufle ,  &  non  comme  d'un  Lévier 
ordinaire.  Il  faut  varier  la  manière  de  l'employer 
&  néanmoins  fuivre  toujours  les  principes  géné- 
raux que  nons  indiquons  ici.  En  combinant  ainfi 
fon  action  avec  la  marche  que  la  tête  doit  tenir 
dans  les  circonftamees  les  plus  ordinaires ,  on 
réuffira  baucoup  plus  fréquemment  &  d'une  ma- 
nière plus  expéditive,  que  fi  l'on  a  voit  employé  le 
Levier  tant  vanté  de  Roonhuifen',  examinons  les 
cas  les  plus  ordinaires  pour  compléter  cette  ma- 
tière. 

Suppofant  donc  que  l'occiput  répond  au  pubis 
&  la  face  au  facrum  ,  cas  qui  n'eft  pas  fort  com- 
mun ,  &  qui  eft  à-peu-près  celui  pour  lequel 
Roonhuifen  recommandoit  fon  Levier -,  fuppofant 
encore  qu'elle  ait  préfemé  l'occiput  primitive- 
ment derrière  le  pubis,  &  qu'elle  fe  foit  engagée 
en  fe  renverfant  fur  le  dos  de  l'enfant ,  fi  l'on 
ne  peut  repoufler  le-front ,  ou  abaifler  la  région 
de  l'occiput  avec  les  doigs  feuîs  ,  on  infinuera 
le  Lévier  derrière  lafymphyfedu  pubis  jufqu  à  ce 
que  fa  courbure  embrafle  exactement  la  rondeur  de 
l'occiput.  Pour  l'introduire  plus  fûrement  &  mé- 
thodiquement, on  le  tiendra  d'une  main,  de  forte 
que  l'extièmité qui  lui  fert  de  poignée,  foit  très- 
balfe,  &  l'on  en  diiigera  l'autre  bout  dans  le 
lieu  indiqué  au  moyen  de  i'index  ,  &  du  doigt 
du  milku  de  la  féconde  main  ,  ou  bien  d'un  feul 
introduit  dans  le  vagin  pour  faire  pénétrer  plus 
librement  cet  inftrumenr ,  on  relèvera  infenfible- 
mem  l'extrémité  qui  eft  au-dehors ,  en  la  por- 
tant un  peu  alternativement  vers  l'une  &  l'autre 
des  cuiftes  de  la  femme,  jufqu'à  que  la  lon- 
geur  de  cette  portion  apparente  foit  à-peu- 
près  parallèle  à  l'horizon.  L'ayant  porté  à  une 
hauteur  convenable  fur  la  tête,  on  lefaifira  d'une 
main  placée  au-deffus  piès  le  pubis,  &  de  l'au- 
tre à  fon  extrémité.  On  attirera  à  foi  avec  celle- 
ci,  en  bai  fiant  légèrement,  pendant  qu  on  agira 
de  la  première  comme  li  l'on  vouloit  déprimer  la 
têce  vers  le  coccix  de  la  mère,  &  la  porter  en 
arrière.  Par  ce  moyen,  on  lui  fera  f-ure  une  efpèce 
de  bafcule,  moyennant  laquelle  l'occiput  def- 
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tendra  ;  tandis  que  le  menton  fe  relèvera  vers  'a 
poitrine.  Si  l'on  ne  réuffiffoit  pas  de  cette  manière 
à  faire  defeendre  l'occiput  autant  que  la  circonf- 
tance  l'exige  ,  il  faudroit  dans  le  temsmême  qu'on 
agit  avec  le  Lévier  fur  cette  partie  de  la  tête , 
repoufler  un  peu  le  front ,  qui  eft  en  arrière , 
au  moyen  de  l'extrémité  de  quelques  doigts  de  la 
main ,  qui  embrafle  le  milieu  de  l'inftrumenr , 
mais  dilpofée  de  façon  qu'elle  puiffe  affermir  le 
Lévier  dans  fa  fuuation  ,  &  agir  de  plufieurs 
doigts  fur  le  front.  Dès  qu'on  a  fait  ce  mou- 
vement de  bafcule,  il  eft  rare  que  la  tête  tarde 
à  fortir ,  à  moins  que  d'autres  caufes  ne  s'y 
oppofent  ;  alors  on  a  recours  au  forceps,  fi  l'accou- 
chement ne  peut  fe  terminer  de  lui-même. 

Le  Lévier  eft  également  néceflaire  dans  le 
cas  où  le  front  répondroit  au  pubis  ,  &  l'occiput 
au  facrum  •■,  lorfque  le  menton  a  quitté  le  haut  de 
la  poitrine  trop  tôt ,  &  que  la  tête  eft  engagée 
en  fe  renverfant  un  peu  fur  le  dos  ,•  mais  en- 
core ne  convient-il  pas  de  s'en  fervir  qu'autant 
que  les  doigts  feuls  ne  peuvent  corriger  cette 
fituatîon  défavantngeufe  ,  c'eft-à-dire ,  abailfer 
l'occiput.  On  porte  alors  l'inftrument  entre  l'oc- 
ciput &  le  facrum  ,  en  le  tenant  à-peu-près  com- 
me on  tient  l'algalie ,  pour  fonder  dans  la  méthode 
ordinaire,  avec  cette  différence  cependant  que 
l'extrémité  da  Lévier  doit  être  moins  inclinée  fur 
celui-ci ,  que  le  bout  de  la  fonde,  pour  le  faire 
pénétrer  affez  loin  &  jufqu'au-defius  de  la  proru* 
bérance  occipitale,  il  faut  abaiffer  infcnfiblement 
l'extrémité  défignée,  en  la  portant  un  peu  alter- 
nativement de  droite  à  gauche.  S'étant  afluré  de  la 
bonne  pofition  du  Lévier  fur  la  tête  ,  on  place 
une  main  tranfverfalement  au-deflbus  de  la  partie- 
moyenne  ,  près  du  périnée ,  afin  de  le  fixer  près  de 
l'occiput ,  &  de  l'autre  main  ,  on  tire  iur  fon 
extrémité.  On  agit  d'abord  dans  une  direction 
prefque  horizontale ,  &  enfuite  en  relevant  un  peu 
jufqu'à  ce  que  ia  nuque ,  ou  le  derrière  du  col  com- 
mence à  paroître  au  bas  de  la  vulve  j  on  retire 
alors  le  Lévier  ,  &  on  dégage  la  face  de  deflbus 
le  pubis  comme  dans  l'accouchement  naturel  où 
elle  s'eft  préfentée  de  cette  manière. 

Lorfque  la  tète  s'eft  engagée  dans  une  pofition 
tranfverfale  ,en  forte  que  l'occipm  réponde  à  l'un 
des  trous  ovalaires,  on  dirige  l'inftrument  un  peu 
de  côté,  au  lieu  de  l'infinuer  directement  fous 
iafymphyfe  du  pubis,  afin  qu'il  fe  trouve  toujours 
appliqué  fur  le  derrière  de  la  tête  qu'on  abaiflera 
convenablement  ,  &  l'on  abandonnera  enfuite 
le  relie  de  l'accouchement  aux  foins  delà  Nature, 
à  moins  que  des  circonstances  particulières  ne 
portent  à  l'opérer  fur-le-champ,  &  on  feferviroit 
du  forceps  -,  le  fuccès  feroit  bien  incertain  fi  l'on 
ne  faifoit  faire  préalablement  à  la  l'efpèce  de 
bafcule  dont  il  s'agit  ,  ainfi  qi  peut  s'en 
convaincre,  en  fe  rappeliant  la  rr  ,,ere  d'agir  de 
cet  intimaient  ,  &  le  rapport  des  dimenûons 
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de  la  tête ,  ainfi  renverfée  fur  le  dos  avec  celle 
du  détroit  inférieur. 

Si  l'occiput  répondoît  à  l'une  des  échancrures 
ifchiatiques ,  il  faudroit  infinuer  le  Lévier  dans 
çetre  direction  ,  en  tenant  fon  extrémité  qui  eft 
au-dehors,  d'abord  très -haut  &  plus  ou  moins 
inclinée  vers  i'aine  du  côté  oppofé.  L'on,  fe  con- 
duira d'ailleurs  comme  dans  la  polition  où  l'occiput 
répond  difiinclenent  au  facrum  ,  jufqu'à  ce  qu'on 
l'ait  fait  defcendre  convenablement.  Le  Lévier 
peut  être  utile  ,  non  -  feulement  dans  tous  les  cas 
dont  nous  venons  de  faire  mention  ,  mais  encore 
dans  ceux  où  la  tête  s'eft  engagée  ,  en  préfen- 
îant  la  face.  On  peut,  dans  tous  les  cas ,  lui  fub- 
ilituer  au  befoin  l'une  des  branches  du  forceps 
ordinaire  ,  ainfi  que  M.  Smeliie  le  faifoit  de  fon 
tems  indifféremment  pour  tout ,  quoiqu'elle  offre 
peut-être  un  peu  moins  d'avantage ,  &  que 
îbn  application  exige  plus  de  foin  &  d'attention, 
ces  règles  font  prifes  de  l'Ouvrage  ,  intitulé  : 
L'Art  des  Accouchemens.  (M  Petit- Radez.) 

LEVRET  (  André),  né  à  Paris ,  le  6  Janvier 
1703.  Après  avoir  fuivi  le  cours  des  études  élé- 
mentaires dans  les  Ecoles  de  Chirurgie  de  cette 
Capitale  ,  &  avoir  pratiqué  dans  les  Hôpitaux  en 
qualité  d'Elève,  il  fut  placé  chez  le  Financier  Sa- 
tnuel  Bernard ,  qui  récompenfa  généreufement  fes 
fervices  par  un  legs  de  cent  mille  livres.  M.  Levret 
plus  à  l'aife  par  cette  augmentation  imprévue  de 
fortune,  fe  fit  aggré^er  au  corps  des  Chirurgiens 
de  Paris ,  en  1742  ,  après  avoir  acquis  une  charge 
de  Chirurgien  ordinaire  du  Roi,  à  la  fuite  de 
l'Artillerie  de  France-,  ce  qui  étoit  un  privilège 
abufiffoutenu  par  le  Grand-Maître,  à  qui  la  vente 
de  ces  places  profiroit  fouvent  au  détriment  de 
l'humanité.  Mais  l'application  très-férieufe  que 
M.  Levret  donna  avec  tant  de  fuccès  à  l'étude 
des  Accouchemens ,  partie  vraiment  intéreffante 
de  l'Art,  &  qu'il  cultiva  affiduement  pour  le  bon- 
heur des  mères  >  qui  fe  confièrent  à  lui,  diminue 
les  reproches  qu'on  pourroit  lui  faire  fur  la  voie 
qui  l'a  conduit  au  droit  de  la  pratique.  Son  goût 
pour  la  mécanique  ,  le  porta  d'abord  vers  Ja  par- 
«ie  infirumentale  -,  &  en  cela  l'Art  lui  eft  rede- 
vable de  plufieurs  moyens  fort  ingénieux.  En 
Ï743  ,   il    montra,   à-  la   féance  publique  de 
l'Académie  de  Chirurgie,  des  inftrumens  qu'il 
svoit  inventés  pour  lier  des  tumeurs  polypeufes, 
nées  dans  les  dtverfes  cavités  du  corps ,  comme 
le  nez  &  la  matrice.  Nommé  Commiffaire  pour 
l'examen  d'un  Mémoire  envoyé  à  l'Académie,  fur 
de-  Expériences  faites  avec  l'eau  de  Balarnc  pour 
dirTcudre  des  tumeurs  lymphatiques ,  M.  Levret 
multiplia  les  tentatives,  &  à  force  d'expéiiences 
il  parvint  à  découvrir  un  diffolvant  de  la  lymphe 
épaiffie  &  du  lait  gtumelé.  Ce  diffolvant  eft  le 
lel  fixe  de  tartre  qui  avoit  l'eau  de  pluie  difti liée 
pour  véhicule.  Suivant  toujours  fon  goût  pour 
la  partie  inftrumentaie ,  M.  Levret  imagina  un 
sitre-tête  à  trois  branches ,  pour  extraire  de  la 
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matrice  une  tête    qui  y  auroir  reftée  après  la 
détroncation  ,  &  il  en  démontra  le  mécanifme  , 
en  1746 ,  dans  une   des  féances  publiques  de 
l'Académie  de  Chirurgie.  Mai?  quelque  avanta- 
geuse qu'ait  pu  lui  paroître  l'invention  de  cet 
inffrument  ,  le  fuccès  dans  la  pratique  fut  bien 
éloigné  d'être  celui  auquel  on  s'attendoit  dans  la 
fpéculation.  En  1747 ,  M.  Levret  donna  fes  Ob- 
fervadons  fur  les  caufes  &  les  accidens  de  plufieurs 
Accouchemens  laborieux  ;  Ouvrage  dans  lequel 
il  offre  l'hiftoire  de  tous  les  moyens  qui  ont  été 
mis  en  ufage  ,  ou  propofés  par  les  Auteurs ,  pour 
tirer  une  tête  léparée  du  corps ,  &  refiée  dans  la 
matrice ,  &  il  finit  par  confeiller  l'ufage  de  fon 
tire-tête.  Il  publia  ,  en  1740 ,  un  Ouvrage  fur  la 
cure  radicale  des  polypes  ,  où  l'on  trouve  l'ex- 
pofé  de  plufieurs  moyens  pour  faire  la  ligature 
de  ces  excroiffances ,  notamment  de  celles  qui 
naiffent  dans  l'intérieur  du  vagin ,  ou  de  la  matrice. 
Les  obfervaiions  qu'il  y  rapporte  font  voir  que  ces 
nouveaux  moyens  font  moins  le  fruit  d'une  fpé- 
culation  menfongère  ,  que   d'une  expérience 
&  d'une  pratique  raifonnée.    Notre  Auteur 
non  -  feulement  communiquoit  aux  Praticiens 
les  découvertes  qu'il  faifoit  dans   la   partie  de 
l'Art  à  laquelle  il  s'étoit  livré-,  mais  il  y  formoit 
encore  beaucoup  d  Elèves ,  que  fa  grande  répu- 
tation lui  attiroir ,  tant  de  la  Province  que  des 
Pays  étrangers.  C'étoit  pour  leur  irrflruction  qu'il 
fit  paroître  ,  en  1753  ,  une  fuite  de  Planches  avec 
ce  titre  :  Explication  de  Figures  fur  le  mécanifme 
de  la  GroJJefle  &  de  l'Accouchement.  Cet  Ou- 
vrage fut  fuivi  ,  dans  la  même  année,  d'un  plus 
étendu  ,  intitulé:  L'art  des  Accouchemens  démon- 
tré par  les  principes  de  laPhyJique  &de  la  Mécanique 
pour  fervir  de  bafe  &  de  fondement  à  des  leçons 
particulières.  C'eft  un  livre  aphoriftique ,  divifé 
en  quatre  parties  qui  fera 'toujours  honneur  à  fa 
m-'meire  ,  malgré  les  progrès  que  l'Art  a  pu  faire 
depuis.  Ses  réflexions,  fur  les  Aphorifmes  de  Mauri-sf 
ceau  ont  le  mérite  de  la  brièveté  &  de  la  folidité. 
En  1759,  il  fut  appellé  pour  accoucher  Mad.  la 
Dauphine,  mère  du  Roi,  ce  qui  lui  donna  une 
grande  confidérationà  la  Cour,  &  chez  les  Grands, 
&  ce  qui  lui  attira  une  grande  richeffe.  Mais 
l'envie  de  doubler  fes  fonds,  les  lui  ayant  fait 
confier  à  des   mains  peu  délicates ,  il  perdit  en 
très-peu  de  temps,  la  plus  grande  partie  de  fa 
fortune.  La  conflitution  ttès-robufie  de  M.  Levret 
lui  promettoit  de  plus  longs  jours  que  ceux  dont  il 
a  joui.  Une  inflammation  dans  la  région  du  bas- 
ventre  ,  qui  fut  bien- tôt  fuivie  de  grangrène  les 
a  terminés  le  zi  Janvier  1780  ,  à  l'âge  defoixantt 
&  dix  ans  accomplis.  (Ai.  Petit^Radeu  ) 

LEVURE  DE  BIERE.  On  donne  ce  nom  à 
l'écume  qui  s'élève  à  la  fuperficie  de  la  bière  , 
lorfqu'eile  eft  en  fermentation.  Cette  écume  elt 
regardée  comme  réfolutive  &  aniifeptique.  On 
fait  avec  la  farine  de  feigle  détrempée  dans  la 
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Levure  de  bière,  un  cataplafme  recommandé 
contre  l'angine. 

LIE-DE-VIN.  La  lie-de-vin  mêlée  avec  partie 
égale  d'eau  ,  eft  regardée  comme  un  bon  topique 
antiphlogiflique  &  antigangreneux,  particuliè- 
rement dans  les  cas  d'entorfe  ,  contufion ,  frac- 
ture ,  luxation  ;  on  l'emploie  au/S  fans  mélange 
d'eau ,  dans  les  cas  de  relâchement  des  articula- 
tions. 

Les  Diftillateurs  d'efprit-de-vin  vendent  de  la 
lie-de-vin  qui  a  fflbi  fa  dirtillation  *,  mai*  cette 
lie  épuiféi  n'a  plus  de  vertu. 

LIENS  Vincula.  Bandes  de  foie  ,  de  fil 

©u  de  laine,  dont  on  fe  fert  pour  contenir  les 
malades  dans  les  grandes  opérations ,  notamment 
celle  de  la  taille,  afin  qu  ils  ne  changent  point 
de  luuation ,  &  ne  puifient  faire  aucun  mouve- 
ment qui  ponnroit  rendre  dangereufe  à  diffé- 
rens  égards  une  opération  qui  exige  une  fi  grande 
précifion.  On  met  ordinairement  le  malade  fur  le 
bord  d'une  table  garnie  d'un  matelas  &  de  quel- 
ques oreillers  pour  foutenir  fa  tête  &  fes  épaules. 
Cette  fituation  prefqu'horizontale  eft  préférable 
au  plan  incliné  qu'on  obienoit  avec  une  chaife 
renverfée  fous  le  matelas,  ou  avec  un  doffier  à 
crémalière.  Lorfque  le  malade  eft  affis  fur  le 
bord  de  la  table ,  on  applique  leî  Liens.  Ce  font 
erdinairement  des  bandes  de  cinq  ou  fix  aunes 
de  long,  larges  de  trois  ou  quatre  travers  de 
doigts;  on  pofe  le  milieu  des  deux  Liens  fur  le 
col  au-deffus  des  épaules  ;  deux  Aides  placés ,  l'un 
à  droite  &  l'autre  à  gauche ,  font  paner  ,  chacun 
de  fon  côté,  un  chef  des  Liens  par-devant  la 
clavicule,  &  l'autre  chef  fur  l'omoplate.  On  les 
amène  fous  l'aiffelle ,  où  on  les  tourne  deu»  ou 
trois  fois  en  les  cordelanr.  Enfuite  on  fut  appro- 
cher les  deux  genoux  da  malade  le  plus  qu'on 
peut  vers  le  ventre,  &  pendant  ce  tems  ,  on  fait 
paffer  un  des  Liens  entre  les  cuiffes ,  &  l'autre 
par-dehors  \  on  les  joint  enfemble  tous  deux  par- 
deffus  en  les  cordelant  une  fois.  On  finit  pareille- 
ment par  approcher  les  talons  du  malade  vers  fes 
feffes ,  tandi?  qu'on  engage  fa  jambs  de  la  môme 
façon.  Apiès  quoi  on  lui  fait  mettre  les  doigts 
de  la  m  lin  fous  le  pie  1 ,  &  le  pouce  au-defTous 
delà  malléole  externe,  comme  s'il  vouloir  pren- 
dre fon  talon.  Dans  cette  lituarion  ,  on  lui  en- 
gage le  poignet  &  la  main  avec  la  jambe  & 
le  pied  en  forme  d'étrier ,  &  enfuite  on  les  con- 
duit entre  les  pieds  &  les  pouces  des  mains  & 
on  ferre  médiocrement.  Voj€\  la  Planche  rela- 
tive à  cer  article  •,  elle  représente  tout  ce  qui  y  a 
rapport ,  &  même  la  luuation  de  l'Aide  qui  com- 
prime fur  les  épaules  ,  ainfi  que  ^liiude  de 
ceux  qui  doivent  contenir  les  janbes  &  les 
cuiffes  pendant  l'opération. 

,   Cet  appareil  a  quelque  chofe  d'effrayant  pour 
le  malade.  On  pourrpit  fe   difpenfer  de  cette 
■lanière  de  lier ,  qui  imprime  de  la  terreur  même 
Chirurgie.  Tome  IL  Ier'.  Partie. 
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aux  affiftan?.  Ravv  ne  fe  fervoit  de  Lien?  que 

Eiour  contenir  &  fixer  fimplement  les  mains  avec 
es  pieds,  au  moyen  de  quelques  circonvolu- 
tions de  bandes.  Le  Dran  a  imsginé  des  Liens 
affez  commodes,  qui afTu jettiffent  ("uffifammert  les 
malades ,  &  n'ont  point  Tembirras  <le>  grands 
Liena  ordinaires;  c'eft  une  trèfle  de  fil  fort, 
large  de  deux  pouces  ,  longue  de  deux  pieds  ou 
environ ,  réunie  a.  fes  deux  bouts  par  une  cou- 
ture. Cette  treffe^  pliée  en  deux,  n'a  plus  qu'un 
pied  de  long.  Un  nœild  coulant  fait  d'une  pa- 
reille trèfle  c  rapproche  &  entrelace  enfembk  les 
deux  côtés  de  ce  Lien,  qui  alors  fait  une  efuèce 
de  8.  Ce  nœud  n'efl  pas  fixe ,  on  peut  le  faire 
couler  vers  l'un  ou  l'autre  bout  du  Lien.  Voyei 
Jes  Planches.  Pour  s'enfervir,  chacun  des  deux 
Aides  palTe  une  des  mains  du  malade  daus  un 
des  bouts  du  Lien,  &  il  î'afTujetiit  avec  le  nœud 
coulant  à  l'endroit  de  la  jointure  du  poignet; 
aulfi-tôt  il  fait  palier  l'autre  bout  du  Lien  dans 
le  pied  en  forme  d'étrier.  Il  porte  une  de  fes 
mains  entre  les  bras  &  le  jarret  du  malade  pour 
le  foutenir ,  &  de  l'autre  main  il  loutient  la 
pied  par  differens  croifés ,  &  il  en  noue  les 
extrémités.  Cette  ligature  molette  &  épaiffe  peut 
être  ferrée  affez  fermement ,  &  elle  ne  lai/Te  au- 
cune impreffion  comme  les  bandes  de  fil. 

On  donne  encore  le  nom  de  Liens  à  des  rubans 
larges  d'un  pouce ,  ou  environ ,  dont  on  fe  fert 
pour  contenir  les  fanons  dans  l'appareil  d'une 
fracture.  Voyc^  l'article  Fanons.  (  M.  Pstit~ 
Radsz.  ) 

LIGAMENS.  Nom  que  les  Anatomifies  don- 
nent à  certains  corps  flexibles,  &  le  plus  fouvene 
membraneux ,  qui  fervent  à  recouvrir  les  diffé*" 
rentes  articulations ,  &  au  moyen  defquels  les  os, 
en  diverfes  parties  du  corps ,  fe  trouvent  fer- 
mement unis  les  uns  aux  autres.  Mais  comme  ceux 
qui  rempliffent  cette  dernière  fonclion,  fe  trou- 
vent prefque  partout  profondément  fitués ,  ils  font 
peu  expofés  aux  accidens  provenans  de  l'acliort 
des  corps  extérieurs  -,  &  ,  par  la  même  raifôa  , 
lorfqu'ils  en  ont  foulfert,  il  n'eft  pas  trop  au  pou- 
voir de  la  Chirurgie  d'y  apporter  quelque  fecours 
particulier.  C'eft  pourquoi  cous  nous  bornerons 
ici  à  parler  des  affjdions  des  Ligameuj  qui  re- 
couvrent les  jointures ,  &  qu'on  défigne  ordinai- 
rement par  le  nom  de  Ligamens  capfuîaires. 

Les  Anatomifies  ont  obfervé  que  les  Ligamens 
étoient  moins  pourvus  de  nerfs ,  que  la  plupart 
des  autres  parues  du  corps  -,  &  tant  d'après  cette 
obfervation,  que  d'après  des  expériences  faite» 
fur  des  animaux  vivans ,  ils  ont  été  induits  à 
croire  &  à  enfeigner  que  ces  organes  n'étoient 
pas  doués  d'une  grande  fenfibilité.  Cette  opinion 
qui  eft  fondée  jufqu'à  un  certain  poinr,  pour- 
roit  mener  à  conclure  que  les  plaies  des  Liga- 
mens ne  font  pas  d'une  grande  conféquence  & 
feroit  ainfi  la  fource  d'une  erreur  bien  dansereufe. 
Mais,  quoique  ces  parties  ne  foient  eftecllvement 
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que  très-peu  fenfibles,&  quoique,  dans  un  étatfain, 
elles  puifîent  fupporter  plus  que  d'autres  beaucoup 
de  fatigue  fans  en  fouffrir,  c'en;  un  fait  bien 
avéré  que,  Jorfqu'elles  font  dans  un  état  de  ma- 
ladie, elles  acquièrent  une  extrême  fenlibilité,  & 
que,  lorfqu'tlles  font  bleffées,  il  peut  en  réfulter 
les  conféquences  les  plus  dangereufes  &  les  plus 
alarmantes.  On  ne  peut  pas  difconvenir  que  les 
Ligamens  des  j'ointures  nefoient  quelquefois  fort 
endommagés-,  on  le;  a  vus  même  déchirés  par 
les  têtes  des  os  qu'ils  environnent ,  lorfque  ceux- 
çi  ont  été  luxés  avec  violence  ,  fans  qu'il  en  réfuîtât 
de  fuites  bien  fâcheufes;  mais  cela  eft  rare,  & 
l'on  ne  doit  jamais  s'y  attendre-,  car  le  nombre 
des  cas  où  de  pareils  accidens  font  fuivis  de 
fymptômes  très-graves,  efl  de  beaucoup  le  plus 
grand  fans  comparaifon.  En  général ,  néanmoins , 
ces  fymptômes  ne  fe  manifeilent  pas  dès  le  com- 
mencement,- le  plus  fouvent  même  les  premiers 
jours  fe  partent  fans  que  rien  les  annonce.  Mais 
cnfuite  le  malade  commence  à  éprouver  ,  dans 
toute  la  jointure  affeclée,  une  fenfation  incom- 
mode de  roideur,  qui  devient  par  degrés  de  plus 
en  plus  pénible;  la  partie  fe  gonfle,  fe  tend  & 
paroît  un  peu  enflammée.  A  cette  époque,  la 
douleur  eft  telle  ,  pour  l'ordinaire,  que  le  ma- 
lade ne  peut  fouffrir  qu'on  touche  te  membre 
sffeclé;  il  compare  la  roideur,  qu'il  fent  dans 
l'articulation  ,  à  celle  qu'il  éprouveroit,  fi  la  par- 
tie étoit  fortement  ferrée  avec  une  corde.  L'in- 
flammaiion ,  qui  d'abord  n'afieèroit  que  la  join- 
ture, efl  prête  à  s'étendre  fur  tout  le  membre. 

Si  la  plaie,  ou  le  déchirement  dn  Ligament 
capfulaire  a  beaucoup  d'étendue,  l'on  voit  fou- 
vent  la  fynovie  ,  pendant  les  premiers  tems,  con- 
vier en  quantité  affez  confidïrable  hors  de  la  plaie-, 
mais  cet  écoulement  diminue  à  mefure  que  le 
gonflement,  occafienné  par  l'inflammation,  fait 
des  progrès,  jufqu'à  ce  qu'enfin  la  plaie  devienne 
tout-à-fait  sèche.  Bientôt  cependant  on  voit 
des  foyers  de  fuppuration  s'étendre  de  différens 
côtés  de  la  jointure,-  8c,  iorfqu'on  les  ouvre, 
Je  pus  en  fort  en  abondance  >  mêlé  de  beaucoup 
de  fynovie.  Ces  opérations  foulagent  beaucoup 
le  malade,  &  diffipenr  à  l'inftant  la  tenfion  & 
le  ferrement  qu'il  éprouvoit  ;  mais  de  nouveaux 
abcès  fuccèdent  aux  premiers  -,  en  (e  formant , 
ils  renouvellent  tous  les  fymptômes-,  &  peu-à- 
peu  la  fanté  générale  du  malade  eft  plus  ou  moins 
affeclée. 

Lorfque  les  plaies  des  Ligamens  ne  fe  cicatri- 
fent  pas  très-vite,  &  prefque  fans  être  accom- 
pagnées d'aucune  fuppuration,  elles  fui  vent  à-peu- 
près  la  marche  que  nous  venons  de  décrire  ;  c'eft 
du  moins  ce  qui  a  lieu  dans  les  jointures  confi- 
d érables  ;  &  ceft  dans  ces  dernières  qu'elles,  font 
fur-tout  à  redouter» 

L'hiftoire  de  la  formation  fie  des  progrès  de 
la  maladie  peut  jeter  quelque  lumière  fur  la  mé- 
thode qu'on  d.9"  fuivre.daju  le  traitement,  EUe 
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\  nous  fait  voir  que  ce  n'eft  pas  feulement  la  plaiS* 
du  Ligament  que  nous  avons  à  redouter,  mais 

|  encore  une  fuite  de  fymptômes  fecondaires ,  qui , 
pour  l'ordinaire ,  en  font  la  conféquence.  Les 

|  membranes,  qui  tapiffent  la  furface  interne  des 

!  cavités,  qui  naturellement  ne  font  pas  expofées 
à  l'impreffion  de  l'air,  ne  paroiflenr  pas  douées 

|  d'une  grande  fenfibilitéj  mais  lorfque  l'air  peut 
y  avoir  accès ,  il  3git  fur  elles  comme  un  flimu- 
lant  d'autant  plus  actif,  qu'elles  n'ont  jamais  éprou- 
vé ce  genre  d'irritation  -,  il  les  enflamme  &  les 
rend  extrêmement  fenfibles.  Ceft  ce  que  nous 
obfervons  dans  les  plaies  du  bas-ventre  &  de 
la  poitrine;  &  c'eft  évidemment  à  cette  caufe 
que  nous  devons  attribuer  les  fymptômes  qui  fe 
manifestent  à  la  fuite  des  plaies  des  Ligamens 
capfulaires  des  jointures. 

De  cette  circonftance  réfulte  une  indication 
très-importante  dans  le  traitement  de  ces  fortes 
de  plaies-,  c'efi  d'empêcher,  autant  qu'il  dépend 
de  nous ,  que  l'air  ne  puifle  avoir  accès  dans  les 
cavités.  Cela  fe  trouvera  impraricabie ,  pour  l'or- 
dinaire, dans  les  cas  où  le  Ligament  efl  déchiré  , 
dans  une  étendue  confidérable;  il  fera  beaucoup 
plus  ailé  d'y  réuflïr  dans  les  cas  de  plaies  par 

;   fimple  incifion. 

11  ne  faut  cependant  rien  faire  dans  cette  in- 
tention ,  jufqu'à  ce  qu'on  foit  fur  qu'il  n'y  a  point 
de  corps  étrangers  dans  la  plaie ,  ou  qu'on  ait 
extrait  ceux  qui  pouvoient  s'y  trouver.  Lorfqu'on 
s'eft  aflùré  de  ce  point ,  on  tâche  de  couvrir  en 
entier  la  plaie  de  Ligament  en  tirant  la  peau  par- 
deftus  affez ,  pour  que  la  plaie  de  celle-ci,  ne 
correfpondc  point  avec  celle  des  parties  fubjacentes; 
&  comme  les  tégumens ,  en  général ,  font  affez 
lâch#6  autour  des  jointures,  on  n'a  pas  de  peine 
à  en  venir  à  bout.  On  fixe  enfuiie  les  parties  dans 
cette  pétition,  au  moyen  d'emplâtres  adhéfifs, 
foutenus  d'un  bandage  convenable;  le  malade  doit 
être  au  lit,  lorfqu'on  applique  l'appareil,  afin 

:  de  ne  pas  courir  le  rifque  de  le  déranger-,  & 
le  membre  placé  fur  un  couffin ,  dans  la  pofition 
la  plus  propre  à  favorifer  le  relâchement  de  la 
peau;  pofition  qui  fera  différente,  fuivant  les 
différentes  parties  de  la  jointure,  qui  fe  trouve- 
ront affeélées.  Ainfi,  lorfqu'il  y  aura  une  plaie 
à  la  partie  antérieure  du  genou,  il  faudra  que 
la  j^mbe  foit  étendue,  parce  que,  dans  cette 
fituation,  les  tégurnens  >  dans  l'endroit  affcélé, 
fe  trouveront  reiâJiés  autant  que  pofiible;&, 
par  la  même  raifon  ,  il  faudra  tenir  le  membre 
dans  l'état  de  flexion,  lorfque  la  plaie  fera  dans 
la  partie  portérieure. 

En  même  -rems,  pour  prévenir  l'inflammation  , 
on  entretiendra  la  liberté  du  ventre;  on  favori  - 
fera  une  douce  tranfpiration ;  on  tiendra  le  ma- 
lade à  une  diète  très-févène,  &  on  tirera  du  fang 
proponionnément  à  fa  force  &  à  fon  âge. 
Quoique  la  méthode ,  que  nous  venons  de 

1   décrite ,  fok  fou-vent  accompagnée  du  plus  heu- 
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rëux  fuccès ,  elle  ne  fufrit  pas  toujours"  poTif  pro- 
venir la  naiflance  des  fymptômes  mentionnés  ci- 
deflus.  Loifque  ceux-ci  fe  manifefient ,  foit  qu'on 
ait  négligé  les  moyens  indiqués ,  qui ,  à  cette  épo- 
que, ne  font  plusadmiflibles  ,  foient  qu'Usaient  éré 
employés  inutilement ,  11  faut  fe  hâter  de  recourir 
à  d'autres  remède?.  La  principale  indication  qui 
fe  préfente  eft  de  combattre  l'inflammation  ,  qui, 
autrement ,  ne  tardera  pas  à  s'étendre  fur  toute 
l'articulation  ,  &  à  foi  mer  de  différais  côtés  des 
abcès;  ce  qui  fera  nécefTairement  accompagné  da 
beaucoup  de  danger.  Les  faignées  topiques,  font 
•peut-être  le  moyen  le  plus  efficace  de  prévenir 
ces  maux;  mais ,  pour  en  tirer  parti,  il  faut  en 
ufer  hardimenr.  Chez  des  fujers  robufles ,  ou 
■  appliquera  quinze  ou  vingt  fangfues  Iç  plus  près 
poflible  de  la  p2ru'e  affectée ,  &  l'on  répétera  cette 
opération  tous  les  jours  auffi  long-tems  que  l'in- 
flammation le  fendra  néceftaire.  On  ne  panfera 
la  plaie  qu'avec  ducérat ,  ou  quelqu'aurre  onguent 
Amplement  émnllienr.  On  fera,  fur  le  relie  de 
l'articulation,  des  fumigations  avec  le  vinaigre  ; 
ce  qui  fouvent  réufîït  mieux  que  toute  antre  chofe 
pour  prévenir  la  formation  du  pus.  En  même- 
tims,  comme  les  douleurs,  en  pareil  cas,  l'ont 
ordinairement  très -vives ,  on  donnera  au  malade 
des  dofes  d'opium  fuffifantes  pour  les  calmer.  On 
les  modère  quelquefois,  en  fomentant  la  partie 
affectée  avec  une  forte  décoction  de  têtes  de  pa- 
vot ;  en  général  cependant,  on  n'y  parvient  que 
par  l'ufagc  intérieur  des  anodins. 

En  fuivant  avec  foin  le  traitement  que  nous 
venon?  d'indiquer,  on  réuffira,  pour  l'ordinaire, 
à  calmer  les  accidens ,  pourvu  qu'on  ne  l'ait  pas 
entrepris  trop  tard.  Quelquefois  cependant,  malgré 
tons  les  fecours,  l'inflammation  continue  de  faire 
des  progrès ,  &  occafionne  la  formation  d'ab<  ès 
conudérables  dont  les  uns  ont  leur  fiège  dans  la 
cavité  du  Ligament  capftilaîre ,  d'autres  dans  fa 
fubftance  même,  d'autres  dans  le  tiflu  cellulaire 
des  environs.  Tout  ce  que  l'Art  peut  faire  en 
pareilles  circonflances ,  c'efl  de  donner  ilTue  au 
4>us ,  lorfqu'il  eft  formé ,  par  une  ouverture  faite 
à  la  partie  la  plus  déclive  du  fac  où  il  eft  contenu. 
Par  ce  moyeo  ,  &  par  l'ulage  des  catapiafmcs  & 
•des  fomentations  appliquées  avec  afîduité  fur  la 
partie  affectée,  toutes  les  fois  qu'on  voit  un 
nouveau  foyer  de  pus  fe  former  ,  Voyei  Abcès  , 
On  réuflîr  quelquefois  à  fauver  des  membres , 
que  l'on  eût  ptobablement  été  obligé  de  couper , 
■  l'on  eût  fuivi  quelqu'autre  méthode.  En  géné- 
ral cependant,  il  n'ell  aucun  Praticien  expéri- 
menté qui  ne  fâche  que  les  plaies  des  jointures , 
accompagnées  de  fuppuration  dans  les  Ligsmens 
capfulaius  ,  font  toujours  dangereufes  ,  & 
•que,  malgré  tous  îes  fecours  de  l'An  employés 
de  la  manière  la  plus  convenable,  l'on  ne  peut 
g uères  fe  promettre  de  les  voir  terminer  favora- 
blement. Quelquefois  même  le  malade  fe  trouve 
tellement  épuifé  par  le  renouvellement  des  abcès, 


attifi  que  par  l'abondance  &  la  durée  de  la  fup- 
pura-tion,  &  la  fièvre  lente  qui  en  refaite,  qu'on 
eft  obligé,  pour  lui  fauver  la  vie,  de  faire  l'am- 
putation du  membre. 

Ces  cas  malheureux  fe  prcTenrent  dans  la  pra- 
tique; mais,  quoique  les  Praticiens  conviennent 
qu'en  circonflances  pareilles  à  celles  dont  nous 
venons  de  parler ,  on  ne  doit  pas  héfuer  à  recourir 
à  l'opération  ,  il  faut  Lien  prendre  garde  à  ne  pas 
abufer  de  cette  méthode,  en  adoptant  l'opinion 
de  ceux  qui  confeiltent  d'amputer  le  membre 
affecté  toutes  les  fois  que  la  plaie  inrérelTe  beau- 
coup la  jointure,  fans  attendre  que  l'inflamma- 
tion ait  eu  le  tems  de  s'y  foi  mer.  Trois  raifons 
principales  doivent  empêcher  tout  Chirurgien 
d'adhérer  à  cette  doèlnne.  La  première,  c'eft 
qu'il  n'eft  pas  fans  exemple  qu'une  plaie,  même 
très-confidérable,  du  Ligament  capfulaire  de  quel- 
qu'une  des  principales  articulations ,  fe  guériffe 
complètement.  La  féconde,  c'efl  que ,  quoique 
les  exemples  de  cette  narure  foient  allez  tares, 
il  l'efl  beaucoup  moins  de  voir  les  malades  fe 
guérir  ,  en  conlervant  plus  ou  moins  de  roideur 
dans  la  jointure",  accident  fi  peu  grave  en  com- 
paraison de  la  perte  totale  du  membre,  que  la 
confervation  de  celui-ci,  même  avec  une  anchy- 
lofe  complëtre  de  la  principale  jointure,  eft, 
pour  l'ordinaire,  un  avantage  trèî-réel.  La  troi- 
fième,  c'eft  que  lorfque  le  mal  a  fait  de  tels  pro- 
grès, que  l'on  ne  peut  fauver  la  vie  du  malade 
que  par  l'amputation  ,  l'affoibliflement  &  i'épui- 
fement  de  ce  dernier  ne  font  pas  des  circonflan- 
ces qui  doivent  faire  craindre  de  l'entreprendre, 
puifqu'au  contraire  on  voit ,  en  pareil  cas ,  les 
malades  fupporter  parfaitement  l'ope ration  ,  au 
point  que  bion  des  Praticiens  ont  cru  qu'elle  étoii 
moins  dangereufe  à  cette  époque,  qu'immédia- 
tement après  l'accident ,  lorfque  le  malade  jouiflbifr 
encore  de  toutes  fes  forces.  Voye\  ce  que  nous 
avons  dit  là-deftus  à  l'article  Amputation. 

Nous  ne  devons  pas  omettre ,  avant  de  finir 
cet  article,  d'obferver  que  quelques  dangereufes 
que  foient  les  Amples  plaies  des  Ligamens,  ils 
peuvent  être  coupés ,  ou  déchirés  en  entier ,  fans 
qu'il  en  réfulte  de  Symptômes  très- graves.  Vof. 
l'article  Amputation,  au  fnjet  de  l'ampuratioh 
dans  les  jointures;  &  l'anicle  Lacération, 
au  fujet  du  déchirement  des  Ligamens. 

Pour  ce  qui  regarde  les  autres  maladies  des 
Ligamens  capfuîaires,  Voye\  les  articles  Arti- 
culation ,  HYUROPIâlE  DES  JOINTURES, 
Tumeur  blanche. 

LIGATURE,  Fajcia,  bande  de  drap  écarlatte  , 
coupée  à  droit  fil_,  fuivant  la  longueur  de  fa 
chaîne,  large  d'un  travers  de  pouce  ou  environ  , 
longue  d'une  aune,  qui  fert  à  ferrer  fuffifamment 
le  bras ,  la  jambe  ou  le  col  pour  faciliter  l'opé-* 
tion  de  la  fa  ignée. 

La  Ligature,  en  comprimant  les  vai'ffcau»  ,j 
.  interrompt  le  cours  du  fang,  fait  gonflet  les  vei» 
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nés  qu'on  veut  ouvrir,  les  aiTujettit  &  les  rend 
plus  fenfible^  à  la  vue,  &  au  toucher.  V.  Saignée. 

La  manière  d'appliquer  la  Ugiture  pour  les 
faignées  du  bras  &  du  pied ,  eft  de  la  prendre 
par  le  milieu  av  ec  les  deux  mains ,  de  façon  que 
le  côté  intérieur  foir  fur  les  quatre  doigts  de 
chaque  main ,  &  que  les  pouces  foient  appuyés 
fur  le  fupéiieur.  On  pofe  enfuite  la  Liguure, 
environ  quatre  travers  de  doigt  eu- deffus  de  1  en- 
droit où  l'on  fe  propofe  d'ouvrir  la  veine*,  puis 
gliffant  les  deux  chefs  de  la  Ligature  a  la  partie 
©ppofée,  on  les  croife  en  paffant  le  chef  interne 
du  côté  externe,  &  ainfi  rie  l'autre,  afin  de  les 
«onduire  tous  deux  à  la  partie  extérieure  du  bras, 
©à  on  les  arrête  par  un  nœud  en  boucle. 

Cette  méthode  de  pratiquer  la  Ligature,  quoi- 
fju'ufitée  prefque  généralement ,  eft  fujette  à  deux 
«îéfauts  aiîez  conftdérables  ;  le  premier ,  c'eft 
••juVn  croifant  les  deux  chefs  de  la  Ligature  fous 
le  bras  ,  on  les  fronce  de  manière  qu'on  ne  ferre 
point  uniment*,  le  fécond,  c'efi  qu'en  fronçant 
ainfi  'a  Ligature  on  pince  le  malade.  Les  ptrfonnes 
fenlibles  &  délicates  fouffreni  fouvent  plus  de 
la  Ligature  que  de  la  lignée.  Il  efl  très  facile 
de  remédier  à  ces  inconvéniens  *,  on  conduira  les 
deux  ch.fs  de  la  Ligature  en  ligne  droite,  &  au 
lieu  de  les  croifer  à  la  partie  oppofée  de  l'endroit 
t>ù  ion  doit  faigner  ,on  fera  un  renverfé  avecl'un 
des  chefs ,  qui  .  par  ce  moyen  ,  fera  conduit  fort 
■égale  nunt  fur  le  premier  tour  jufqu'A  la  partie 
extérieure  du  membre,  où  il  fera  arrêté  avec  l'au- 
tre chef  par  un  nœud  coûtant  en  forme  de  boucle. 

Les  Chirurgi.ns  Phlébotomiftes  trouvent  que, 
dms  la  faignée  du  pied  ,  lor(que  les  \aiffeaux 
font  petits ,  on  parvient  plus  facilement  à  les 
faire  gonfler  ;  en  mettant  la  Ligature  au-delTous 
du  genou  fur  le  gras  de  la  jambe.  Cette  Ligature 
n'empcxhcroii  pas  qu'on  n'en  fit  une  féconde, 
près  du  lieu  où  l'on  doit  piquer,  pour  affujetrir 
le*  vaiiTeaux  rpulaiis.  Dans  cette  même  circonf- 
tance  ,  on  fc  trouye  très-bien ,  dans  les  faignées 
«Tu  bras ,  de  mettre  une  féconde  Ligature  au- 
deffons  de  Tendi  oit  où  l'on  faigsera. 

Pour  friignerdela  veine  jugulaire  ,on  met,  vers 
les  clavicules,  fur  la  veine  qu'on  doit  ouvrir, 
une  compeffe  cpailfe ;  on  fait  enfuite,  avec  une 
Ligature  ordinaire,  mais  étroite,  deux  circulaires 
autour  du  col ,  de  forte  qu'elle  contienne  la  con> 
jjreffe*,  on  la  ferre  un  peu,  &  on  la  noue  fur  la 
xuque  p^r  deux  nœud- ,  l'un  fimple  &  l'autre  à 
rofette.  On  engage  américuremenr ,  defTous  la 
ligature  circulaire  ,  &  vis-à-vis  de  la  trachée- 
artère  ,  un  ruban,  ou  une  autre  Ligature, 
dont  les  bonis  feront  tirés  pat  un  Aide,  ou 
jrar  le  malade  ,  s'il  eft  en  état  de  le  faire. 
"Par  ce  moyen  ,  la  Ligature  Circulaire  ne  corn- 

Î>rime  pas  la  trachée-artère,  &  elle  fait  gonfler 
es  vines  jugula  res  citernes,  &  tnr-tout  celle 
fur  laquellecft  la  comprefle  ;  on  applique  le  pouce  i 
4*  la  main  gauche  fur  utuc  con-jr» fie  j  &  1§  ! 


L  16 

doigt  index  au-deflus  fur  le  vaiffeau ,  afin  ie  faf^ 
fujeitir  &  de  tendre  la  peau.  On  pique  la  veine 
jugulaire  au-deffus  de  la  Ligature,  à  raifon  du 
cours  du  fang,  qui  revient  de  la  partie  fuperieure 
vers  l'inférieure,  à  la  différence  des  laignées  du 
bras  5t  du  pied,  ou  l'on  ouvre  la  veine  au-rfef- 
fous  de  la  Ligature,  parce  que  le  fang  fuir  une 
direction  oppofée,  &  remonte  en  retournant  det 
extrémités  au  centré. 

Le  mot  Ligature  ,  Ligaùo ,  visâura ,  fe  dit  anfli 
d'une  opération  de  Chirurgie,  par  laquelle  on 
lie  avec  un  ruban  de  lit  ciré,  une  artère  confi- 
dérable  pour  arrêter  ou  prévenir  l'hémorrhagie. 
Voyei  Hémorrhagie,  Aneurisme,  Ampu- 
tation. On  fait ,  avec  un  fil  cire  ,  la  Ligature 
du  cordon  ombilical  aux  enfans  nouveaux  nés. 
On  fe  fert  avec  fuccès  de  Ligatme  pour  faire 
tomber  les  tumeurs  qui  ont  un  pédicule,  les 
excroilTances  fareomateufes  de  la  matrice  &.  du 
vagin.  Voyei  Polype. 

Nous  avons  parlé,  au  mot  Hémorb.hagie , 
des  difFérens  moyens  d'arrêter  le  fang,  &  nous 
ne  répéterons  pas  ici  ce  que  nous  en  avons  dit, 
Nous  obferverons  feulement  que  la  Ligature  de 
l'artère  intercoftale  eft  fouvent  difficile ,  &  que 
divers  Praticiens  fe  font  donnés  beaucoup  de 
peine  pour  imaginer  l«s  moyens  de  la  faire  d'un* 
manière  fûre.  M.  Gérard ,  Chirurgien  de  Paris 
diftingué ,  fi  l'on  çn  croit  les  Contemporains , 
par  une  dextérité  fingnlièie,  a  imaginé  le  moyen 
de  lier  cette  artère,  lerfqu'elje  eft  ouverte  dans 
quelqu'endroit  favorable.  Après  avoir  reconnu  ce 
lieu ,  on  aggrandit  la  plaie  ;  on  prend  une  aiguille 
courbe,  capable  d'embrafler  la  côte,  &  enfilée 
d'un  fil  ciré  ,  au  milieu  dtaqwel  on  a  noué  nn 
bourdonnet.  On  la  porte  dans  la  poitrine ,  auprès 
de  l'endroit  où  l'artère  eft  bleû'ée,  &  du  cùti  de 
fon  origine.  On  embraffe  la  côte  avec  1  aiguille  , 
dont  on  fait  fortir  la  pointe  au  à  ftus  de  ladiie 
côte,  St  on  retire  l'aiguille,  en  achevant*  de  lut 
faire  décrire  le  demi  cercle  ,  de  bas  en  haut.  On 
tire  le  fil  juîqu 'à  ce  que  le  bourdonnet  fe  trouve 
fur  l'artère.  On  applique  fur  "le  cô*é  qui  eft  et»- 
braffé  par  le  fi! ,  une  comprefTc  un  peu  ép?-ifle, 
fur  laquelle  on  noue  le  fil ,  en  le  ferrant  fufTifaai- 
ment  pour  comprimer  le  vsiffeau  qui  fe  trouve 
pris  etatre  le  bourdonnet  &  la  cô  e. 

M.  Goulard,  ChirurgUn  de  Montpellier,  a 
imaginé  depuis  une  aiguiile  particulière  pour  cette 
opération*,  nous  en  avons  donné  la  defcripùon 
au  mot  Aiguille.  Après  l'avoir  fait  pafTer  par- 
deflbus  la  côte,  &  percer  les  mufcles  au-dcfTus,. 
on  dégage  un  des  brins  de  fi!  ;on  retire  l'aiguitle 
delà  mê.ne  manère  qu'on  l'a  voit  fait  entrer 
l'on  fait  la  Ligaiurecomav:  ei-dellus.Ct.tte aiguille 
grolbtl'arfena!  de  ia  Chirurgie,  bris  enrichir  l'Art, 
L'ufage  des  aiguilles  a  pa  u  fort  douloureux  -,  le» 
plaies  îrjrtesà  la  pleure  &  aux  mufcles  iutercollau» 
font  cap?b'es  d'à  tirer  une  inûammtnon  dange» 
ftufe  à  cette  metnbiaue.  La  compreffion  x  û  cllft 
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hok  praticable  avec  fuccès ,  méritîFoit  la  préfé- 
rence. M.  Lottari  a  préfenté  à  l'Académie  de  Chi- 
rurgie un  infiniment  pour  arrêter  le  fang  de  l'artère 
intercofiale.  C'eft  une  plaque  d'acier  poli  &  cou- 
dée par  une  de  fes  extrémités  pour  former  un 
point  de  compnfîion  fur  l'artère.  On  m.itelaffe 
cet  endroit  avec  une  comprefTe,  l'autre  extrémité 
de  la  plaque  eft  contenue  par  le  banJage.  Voye\ 
Mémoires  de  l'Académie  Chirurgie ,  Tome  IL 
M.  Quefnay ,  dans  un  cas  très-preHant ,  feuva 
la  vie  a  un  foldat  qui  p:rloit  fon  fang  par  uns 
plaie  de  Cette  arrèiî.  Jl  prit  un  juon  d'ivoire, 
rendu  plus  étroir  par  deux  feclions  parallèle  5 
il  fit  percer  deux  trous  à  une  de  fes  extrémités 
pour  pouvoir  panier  un  ruban  ,  &  lui  fit  un  four- 
reau avtc  un  petit  morceau  de  linge.  Le  jeton 
ainfi  garni ,  fut  introduit  à  plat  ju'que  derrière 
la  iôte-,  il  pouffa  enfuite  de  la  charpie  entre  le 
jeton  &  le  linge  dont  il  étoit  recouvert,  pour 
faire  une  pelotte  dans  la  poitiine.  Les  deux  chefs 
du  ruban  fervirent  à  appliquer  le  jeton  do  façon 
à  faire  une  comprtfiîon  fur  l'orifice  de  l'artère. 

M.  Belloq  a  examiné t  dans  un  Mémoire  inféré 
dans  le  fécond  Tome  de  ceux  de  l'Académie  de 
Chirmgie  ,  les  avantages  &  les  inconvénient  dt- 
ces  différens  moyens1,  il  les  a  crus  taoins  parfaits 
qu'une  machine  en  forme  de  tourniquet  ,  rrès- 
compliquée,  dont  on  voit  la  figurt  à  la  fuite  de 
la  deferiptioa  qu'il  en  a  donnée.  Arnide  extrait 
de  l'ancienne  Encyclopédie. 

LIME.  Infiniment  dont  fe  fervent  les  Den- 
tifies  pour  féparer  les  dents  trop  prefltes  ,  dimi- 
nuer celles  qui  font  trop  longues ,  ôter  des 
pointes,  ou  des  inégalités  contre  lefquelks  la  lan- 
gue ou  les  joues  peuvent  porter,  &  occafionner 
«infi  des  ulcères ,  &c. 

Les  Limes  doivent  être  d'un  bon  acier  & 
lien  trempées;  on  ne  les  fait  pa?  faire  ihtzles 
couteliers-,  on  les  achète  des  Clincailler? ,  qui 
en  font  venir  en  gros.  La  figure  &  la  grandeur 
de*  Limes  font  différentes ,  les  plus  grandes  ont 
«nriron  trois  pouces  de  long  ,  d'autres  n'ont 
que  deux ,  &  d'autres  moins.  11  fuir  en  avoir  de 
f  mandes ,  de  petites,  delarges,  degroffes,  de  fines, 
&  même  plusieurs  de  chaque  efpèce  pour  s'en 
fervir  an  befoin.  M.  Fauchard  ,  dans  fon  Traité  : 
X>e  Chirnrgi  n  Denlifl; ,  en  décrit  de  hait  c-fpèces; 
l.°  Une  minit  &  plate,  qui  ne  feit  qu'à  léparer 
les  dents  -,  l.Q  Une  un  peu  plus  grande  &  plus 
épaifle,  pour  rendre  le*  dent*  égales  en  lon- 
gueur ;  Une  appellée  à  couteau ,  dont  l'ufage 
efi  tracer  le  chemin  a  une  autre  Lime  -,  4."  Une 
plate  &  poilue,  opvu  élargir  les  endroits  it- 
parés,  lorlqu'iis  font  atte-inis  de  carie.  Une 
nommée  Feuille  de  [auge  ,  qm  a  deux  turfaces 
convexes,  pour  faire  des  éçhaacrHres  «n  peu 
arrondie*  fur  les  endroits  cariés  ,  6.°  Une  demi- 
ronde,  pour  augmenter  le!  échjntrures  faites 
-avec  la  précédente -,  7.0  Une  'onde  &  pointue, 
•sommée  Qucih  de  rat^  pour  échancrer  &  aog- 
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menter  la  fépa ration  proche  de  la  gencive;  8.* 
enfin,  une  Lime  recourbée,  propre  à  fépa- 
rer avec  facilité  les  dents  du  fond  de  la 
bouche.  Voye\  les  Planches. 

Il  feroit  trop  long  de  décrire  toutes  les  cîr- 
conftances  qu'il  faut  obferver  dan*  l'ufage  deJ 
Limes  En  général  ,  il  faut  les  appuyer  mhiio- 
çfemefit  lorfque  les  dents  font  de  la  douleur. 
Four  éviter  que  les  Limes  ne  foie^t  trop  fi  oirîes 
contre  les  dents ,  &  que  la  limaille  ne  s'y  attache, 
on  doit,  lorfqu'on  s'en  £prt ,  les  tremper  ds 
tems-en-tems  dan*  l'eau  chaude,  &  les  ne; loyer 
avec  une  petite  brofie.  Quand  on  Lime  Us  d.nrs 
chancelantes ,  il  faut  le*  attacher  à  le  irs  vptfiiies 
par  un  fii  ciré  en  plufieurs  doubles  ,  auquel  on  fera 
faire  autant  de  croifés  qu'il  en  faut  pour  ailé*  mir 
ces  dects  contre  les  autres.  S  il  y  avoir  un  inter- 
valle afTtz  large  entre  la  dent  foliJe  &  la  dent 
chancelante,  on  rempliroit  cet  cfpace  àvectin  péris 
coin  de  bois  ou  de  plomb  en  forme  d;;  couîiffe. 

L'altitude  de*  malades  &  celle  de  l'Opérateur 
font  différentes  fuivant  la  fïtsation  de  la  dent, 
à  droite  ou  à  gauche  ,  fur  le  devant  ,  ou  dans  le 
fond  de  la  boucht  ,  en  haut  ou  en  bas;  ce  foui 
des  détails  de  pratique  qui  «'apprenant  par 
l'ufage.  M.  Garengeor ,  dans  fon  Tra'té  des  Infini* 
mens ,  après  avoir  parlé  fuccinclement  des  LimeS 
pour  les  dents  &  de  leur*  propriété* ,  afflue  avoir 
vu  plufieurs  perfonnes  qui  fe  font  fait  égailler  les 
den'S ,  St  qui ,  trois  ou  quatre  an*  aorè* ,  aarotent 
fouhaité  qu'on  n'y  eût  jamais  touché  ,  parce 
qu'elles  s'étoient  cariées.  L'inconvénient  de  l'ufage 
indiferet  de  la  Lime  ne  détruit  pas  les  ayamagss 
que  procute  cet  infiniment ,  lorfquil  eft  conduit 
avec  prudence,  méthode  &  connoiiîance decaufe» 
Voyei  Dents.  Article  del anciennt  Encyclopédie. 

LINGUAL,  (bandage)  Machine  pour  la 
réunion  des  plaies  tranfverfules  d«  la  langue  , 
imaginé  par  M.  Pibrac  ,  &.  décrite  dans  une  Dif- 
fet  tation  qu'il  adonnée  à  l'Académie  de  Chirur- 
gie, fur  l'abus  des  futures ,  inférée  dans  le  vol. 
III  e  du  Mémoire. 

Les  futures  ont  prévalu  dans  prefque  tous  lea 
cas  fur  les  autres  moyens  ds  réunion,  parce 
qu'il  a  toujours  été  plus  facile  "d'en  faire  ufage 
que  d'appliquer  fon  efprit  dans  des  circonflance» 
difficiles  à  imaginer  un  bandage  qui  remplit  r 
par  un  procédé  nouveau  ,  toutes  le-  intentions  de 
l'Art  &  de  la  Nature.  Atnbroife  Paré,  le  pre- 
mier Auteur  qui  ait  parlé  expreflément  du  trai- 
tement des  p'aies  de  la  langue  ,  rapporte  trois 
obfenation*  de  plaie  à  cure  partie,  SufrqiieJîêi 
il  a  fn't  la  fmure  avec  fuccès.  Elle  avoit  été 
coupée  avec  les  dents  h  l'occafion  de  chnte*  ùfa 
le  menton.  Ce  Praticien  prefoit  de  tenir  ij  lan- 
gue avec  un  lingfj,  de  crainte  qu'elle  n'échapp* 
dans  l'opération.  La  future  efl  trè<-difficile  ,  quel- 
que précaution  qu'on  prenne,  fur-tout  pour  peu 
"jiie  la  divifion  l'oit  éloignée  de  l'extrémité.  Am- 
broiie  Paté  ne  défefpérou  pas  qu'on  ne.  réu^fe  £v 
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trouver  un  meilleur  moyen ,  &  M.  Pibrac  l'a  l 
imaginé.  Une  Demoifelle,  dans  un  accès  d'épi-  j 
lep'îe ,  fe  coupa  la  langue  obliquement  entre  les 
denrs;  la  portion  divifée,  qui  ne  tenoit  plus  que 
par  une  petite  quantité  de  fibres  fur  un  des  côtés , 
etoit  pendante  hors  de  la  bouche.  En  attend?nt 
qu'on  avisât  awx  moyens  les  plus  convenables. 
M.  Pibrac  crut  devoir  retenir  cette  portion  par  , 
un  morceau  de  linge  en  double,  qu'il  mit  tranf-  [ 
verlalcment  en  forme  de  bande  entre  les  dents,  , 
Le  fuccès  avec  lequel  la  portien  de  laDgue  coupée  ; 
fut  retenue  dans  la  bouche,  fuggéra  à  M.  Pibrac 
l'invention  d'une  petite  bourfe  de  linge  fin  pour 
loger  exactement  la  langue  j  il  trouva  le  moyen  de 
l'arTujetrir  en  l'attachant  à  un  fil  d'archal  replié 
fous  le  menton;  &  qu'il  éroit  facile  de  fixer  par 
deux  rubans  liés  derrière  'a  tête ,  ce  qui  repréfente 
affez  bien  un  bridon.  Voyei  les  Planches. 

Rien  n'eft  plus  ingénieux  &  plus  commode 
que  cet  infiniment  pour  réunir  les  plaies  de  la 
langue  &  maintenir  cette  partie  fans  craindre  de 
dérangement.  Il  fuifit  de  fomenter  la  plaie  à 
travers  la  petite  bourfe  de  linge  avec  du  vin 
dans  lequel  on  a  fait  fondre  du  miel  rofar.  S'il 
s'amaffe  quelque  efpèce  de  limon  dans  le  petit 
fac ,  il  eft  aifé  de  le  nécoyer  avec  un  pinceau, 
trempé  dans  1s  vin  miellé,  &  d'entretenir  par  ce 
moyen  ,  la  plaie  toujours  nette. 

UNIMENT.  Efpèce  de  médienment  externe, 
dont  on  enduit  les  parties  fur  lefquelles  on  L'ap- 
plique ,  en  les  frottant  légèrement. 

Le  Linitnent  „  proprement  dit,  doit  être  d'une 
confiftance  moyenne  entre  l'huile  par  expreflîon 
ou  entre  les  baumes  artificiels  &  l'onguenc;  & 
il  ne  diffère  de  l'un  &  de  l'autre  que  par  cette 
confiftance.  Sa  compofition  &  Ton  ufage  font 
d'ail  leurs  les  mêmes  que  ceux  des  onguens.  Ce 
font  toujours  des  huile? ,  des  grailles  ,  des  réfines, 
des  baumes  naturels,  des  fabrrances  falines ,  def- 
tinés  à  amollir ,  calmer,  détendre,  pu  réfoudre; 
&  même  cette  différence ,  qui  dépend  de  la 
confiftance  ,  ne  détermine  que  d'une  manière 
fort  vague  la  dénomination  de  ce  genre  de  remè- 
des*, en  forte  qu'on  appelle  prefqne  indifféremment 
B^ume,  Uniment,  Onguent,  des  mélanges  de 
matières  grattes ,  defiinés  à  être  appliqué?  extérieu- 
rement, &  qu'il  importe  très-peu  en  effet  de 
les  difiinguer.  >„_ 

Voici  les  formules  de  quelques  Linimens  qu'on 
emploie  avec  le  plus  d'avantage, 

Liniment  anodin, 

Prenez  d'opium  une  demi- once  ; 

de  Savon  bknc ,  deux  onces  ; 
de  camphre,  une  once-, 
d'imi'e  eûentielle  de  romarin  ,  deux  gros  j 
d'ef  pn't-de-vin  reéîifié  une'livre: 
Mettez  i'ophun  &  ie  favori  en  digefiion  dans 


I,efpnf>de-'vin  pendant  trois  jours  ;  contez  ~h 
liqueur  par  un  linge -,  ajoutez  enfuite  le  camphre 
&  l'huile ,  en  agitant  fortement  le  vaifTeau. 

On  emploie  avec  fuccès  ce  Liniment  point 
calmer  les  douleurs  dans  les  cas  de  foulures, 
&  d'autres  pareilles  affections  topiques. 

Lini'ner.t  blanc. 

Prenez  d'huile  d'olives ,  ou  d'amandes ,  deux  on»v 
de  blanc  de  baleine  demi-once; 
de  cire  blanche  deux  gros  ; 

Faites  fondre  enfemble. 

On  emploie  ce  Liniment  pour  les  gerçures  des 
lèvres  &  des  matr.melons ,  Se  pour  toute  autre 
excoriation. 

Liniment  camphre'. 

Prenez  de  camphre,  une  once  ; 

d'efprltde  fel  artimon,  canflique,  trois onfï 
d'efprit  de  lavande  fimple,  huit  onces-. 

Mêlez  l'alkali  volatil  atec  l'efprit  de  lavande ,  & 
difliilez  huit  onces  à  un  feu  très-doux.  Dif- 
folvez  le  camphre  dans  la  liqueur  diftillée. 

Ce  Liniment  efl  très-élégact  &  trèî-actif 
dans  les  cas  de  certaines  douleurs  Locales  ,  par- 
ticulièremeat  dans  des  maux  de  tête  opiniâtres 
qui  ne  dépendent  pas  d'une  caufe  interne» 

Liniment  volatil. 

Prenez  d'efpnrdefe!  ammoniac  caufiiq"ue,dereiî-onc," 

d'huile  d'oliïe  une  once  &  demie. 
Mêlez  enfemble  ces  deux  ingrédiens  dans  une 
fiole  jufqu'à  ce  qu'ils  foient  unis. 

On  a  recommandé  ce  Linimrnt  dans  les  cas 
d'angine  inflammatoire.  En  pareil  cas ,  on  en 
imbibe  une  flanelle  qu'on  applique  autour  du 
cou  ,  &  qu'on  renouvelle  tontes  les  quatre  ou 
cinq  heures.  On  l'emploie  auffi  avec  fuccès  contre 
des  douleurs  de  rhumatifme.  On  peut  augmenter 
ou  diminuer  la  proportion  de  l'huile,  fuivant 
l'effet  que  produit  ce  topique  fur  la  peau. 

LIPOME  ,  Lipomi ,  de  a/^jç  ,  graiffe.  Tumeur 
charnue  formée  ï&di  la  peau,  pour  l'ordinaire, 
par  un  gonflement  de  quelque  portion  de  la 
membrane  cellulaire.  11  eft  fouvent  difficile  de 
la  difiinguer  d'une  loupe,  fi  ce  n'efi  par  l'iné- 
galité de  fa  furface,  qui,  en  général,  préfente 
divetfes  éminences.  Sa  fituation  hors  des  parties 
glanduleufes,  fon  indolence  ,  &  fa  dureté  moindre 
.  que  celle  du  fquirre,  la  difiinguent  fuffifamment 
de  ce  dernier. 

I!  n'y  a  pas  d'indication  ;  "rtïculière  pour  le 
traitunent  qu  lipome;  lorfque  fa  nature  efl  bien 
reconnue,  &  fur-tout  dès  qu'il  commence  à  deve- 
nir incommode,  il  faut  l'extirper  ,  en  lr  difféqnant 
avec  prudence ,  à  moins  que  quelque  circonfiance 
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particulière ,  telle  que  la  fituation  èe  la  tumeur  j 

dans  le  voifinage  de  gros  vaiflêaux ,  ou  d'autres  1 
organes  qu'il  importe  de  ne  pas  bleiïer  ,  ne  s'op- 
pofe  à  cette  opération ,  qui  deviendra  toujours 
d'autant  plus  difficile  qu'on  la  retardera  davan- 
tage ;  le  volume  du  lipome  tendant  conlhmment 
à  s'accroître,  Voyci  Bronchûcele  &  Loupe. 

LIT  de  MISERE,  de  TRAVAIL.  Lit  pré- 
paré pour  les  femmes  qui  font  en  travail  ,  &  fur 
lequel  elles  refient  quelque  tems  après  que  l'ac- 
couchement efl  terminé.  Ce  Lit  n'eft  point  regardé 
comme  néceffaire  chez  beaucoup  de  nations ,  & 
fans  parcourir  les  différtns  endroits  du  globe, 
nous  nous  bornerons  à  ce  qui  eft  d'ufage  chez 
nos  voifins.  En  Flandre  ,  en  Hollande ,  en  Ef- 
pagne  &  peut-être  ailleurs  ,  les  femmes  font 
ufage  de  chaifes  difpofées  le  plus  convenablement 
&  qu'elles  fe  prêtent  même  les  unes  aux  autres. 
On  peut  voir  dans  Deventer  la  form;  de  ces  for- 
tes de  lièges.  En  Angleterre,  les  femmes  fe  cou- 
chent furie  bord  d'un  lit ,  le  derrière  lourné  vers 
l'Accoucheur  ,  les  cuifTes  j  les  jambes ,  étant  à  demi 
fléchies ,  &  les  genoux  écartés  au  moyen  d'un  . 
oreiller.  On  dit  que,  dans  quelques  provinces  de 
la  France ,  les  femmes  accouchent  agenouillées 
fur  un  carreau  &  les  coudes  appuyés  fur  une 
chaife ,  &  que  ,  dans  d  autres ,  elles  fe  riement 
debout, ou  bien  qu'elles  font  affifes  fur  les  genoux 
d'une  perfonne,  qui  les  foutient.  Mais  la  n^illeure 
de  ces  coutumes  ,  dit  Roederer ,  qui  a  beaucoup 
vécu  en  France  &  ailleurs,  efl  d'accoucher  furie 
petit  lit  en  ufage  parmi  nous.  Au  défaut  d'une 
couchette  ordinaire  ,  on  fefertd'un  lit  de  fangle,  s 
on  étend  deflus  deux  mattlas  ,  dont  un  dans  I 
toute  fa  largeur  &  l'autre  plié  de  manière  qu'il 
ne  defcende  qu'à  la  moitié.  On  éiend  enfuite  plu-  ! 
fieurs  a'aifes  ou  draps  plies  en  quarré  long  ,  on  ' 
y  ajoute  un  traverfin  des  draps ,  une  couverture 
&  un  oreiller,  comme  pour  un  lit  ordinaire.  On 
confeille  de  placer  une  traverfe  de  bois  au  bout 
du  lit  où  fe  trouvent  les  pieds  j  pour  que,  dans 
le  tcms  des  douleurs  3  la  femme,  s'y  appu}an, 
puifi'e  mieux  les  faire  valoir.  La  femme  ai n fi 
placée }  on  cherche  à  lui  élever  le  derrière  : 
autant  qu'il  efl  poffible ,  afin  de  pouvoir  agir  plus 
librement  &  imroduire  pîus  facilement  la  main 
quand  il  le  faut.  On  peut  accoucher  les  femmes 
les  plus  indigentes  fur  un  lit  fait  d'une  feule  paillalfe; 
mais  il  fiut  le  garnir  de  manière  qu'elles  y  puif- 
fent  refier  le  premier  jour  de  leur  délivrance. 
Les  femmes  fortes  d'ailleurs  ne  doivent  fe  met- 
tre furie  Lit  de  Misère  que  quand  le  retour  fuc- 
ceiiif  des  douleurs  annonce  qu'elles  vont  bien- 
tôt accoucher;  celles  qui  font  foibles  &  menacées 
d'accidens  feront  bien  néanmoins  de  s'y  mettre 
plutôt  ,  &  même  au  commencement  du  travail. 
Les  femmes  qui  ont  une  obliquité  de  matrice  fe 
placeront  de  bonne-heure  fur  le  Lit  de  Misère, 
ailes  s'y  coucheront  d'une  manière  différente  j  fe- 
taa  l'efpèce  d'obliquité  j  elles  s'y  tiendront  fut;  le  ] 
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j  dos,  quand  la  matrice  fera  inclinée-  en  devant  ; 
elles  fe  mettront  fur  le  côté  gauche,  quand  l'obli- 
quité fera  du  côté  droit  -,  &  fur  le  côté  droit  > 
quand  l'obliquité  fera  du  côté  gauche.  Quelque 
foit  l'efpèce  d'obliquité  on  remettra  la  femme  fur 
le  dos ,  torfque  le  rravail  avance  vers  fa  fin  ,  &  elle 
s'y  tiendra  de  manière  q.ie  fon  fiège  foit  un  peu 
élevé.  On  couvrira  le  corps  de  limple  drap, 
quand  il  fait  chaud  ,  &  d'une  couverture  ,  pendant 
l'Hiver.  On  la  relèvera,  en  même-tems  qu'on  écar- 
tera les  genoux  pendant  chaque  douleur  ,  &  la 
femme,  pendant  fes  efforts  s'aggrippera  aux  per- 
fonnes  qui  lus  tiendront  les  genoux  fermes ,  pouf 
qu'elle  puifîe  mieux  faire  valoir  fes  douleurs. 

(M.  Petit-Radei..") 
LITHIASIS.  ou  LITHIASE.  xWat^  Lnkiafis 
Affection  d<ms  laquelle  le;  voyes  urinaires  & 
notamment  la  veffie ,  font  embarraffées  par  des 
calculs  de  manière  àoccafnnner  différens  fymp- 
tômes  ,  relatifs  &  à  leur  figure,  leur  volume, 
|  &  aux  lieux  qu'ils  occupent.  Voye\  pour  de  plu» 
grands  détails  les  articles  Pierre  &  Taille. 
On  déligne  encore,  fous  cette  dénomination,  dif- 
férentes concrétions  qui  fe  forment  vers  le  bord 
de  l'une  &  de  l'autre  paupières.  Voyei  à  ce  fujet 
les  articles  Grêle  &  Orgeolet.  (M.  Petit- 
Radel.) 

L1TKOTOME,  de  Ai3=;  ,  &  tiuvw  ,  SeBor  lapi- 
dis.  Dénomination  vicieufe  par  laquelle  on  défi- 
;  gne  tout  infiniment  tranchant,  defliné  à  ouvrir 
la  veffie,  pour  en  retirer  une  pierre.  Les  Purifie* 
lui  ont  fubfiitué  celle  Cyftitome  on  Uretro-cyfli- 
i  tome  qui  efi  plus  exacte-,  mais  l'ufage  a  prévalu 
!  pour  l'autre  dénomination.  L;s  Praticiens ,  qui  , 
les  premiers,  ont  cherché  à  perfeclioner  la  m£- 
j  thode  de  tailler  par  ie  grand  appareil  ,  ont  aulii 
'  cherché  à  donner  à  leurs  inllrumens  la  forme  la 
meilleure  pour  réuffir ,  perfuadé  que  l'inftrument 
faifoit   prefque  tout.*  Les  uns   ont  choili  un 
biftouri  en  manière  de  lance,  d'autres  l'ont  pré« 
féréenrondache.  Les  Collet,  qui  fe  contentoient 
de  faire  une  incifion  à  l'urèrre  ,  parallèle  à  celle 
de  la  peau,  fe  fervoient  d'un  Lkbotorne  rond 
i   &  mouffe  ;  ceux  qui  font  venus  aprè*  eux  ,  Ten- 
tant la  nécelfné  d'étendre  l'incifion  de  l'urètre, 
du  côté  du  col  de  la  veffie  ,  ont  alongé  &  formé 
en  pointe  leur  infirument,  &  lui.  ont  alors 
donné  le  nom  Lithotome  en  langue  de  carpe. 
Mais  comme  la  largeur  de  cette  pointe  ne  permet- 
toit  pas  de  porter  l'incifion  afi'ez  AvÂnt  pour 
couper  le  bulbe  de  l'urètre  fans  intéreffèr  le; 
rectum  ,•  on  l'a  donc'encore  diminué.  Tous  ces  Li- 
thotomes  font  tranchans  des  deux  côtés,  &  leur 
lames  font  reçues  dans  une  chaire  compofée  de 
deux  pièces  d'écaiile,  mobiles  fur  elle^-mêmes  , 
ce  qui  fait  que  la  latrie  n  efi  point  bornée  dans  au- 
cunde  fes  mouvement. La  lame  duces  Lithotome» 
doit  être  aflujettie  fur  la  châffi;  par  une  band*- 
lette  de  linge  fin.  Moreau,  qui  îailloit  avee 
]  grand  fuccçs  à  l'Hôtel- Dieu  d,e  F&ris,  recouvrx)^ 
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ainfi  la  lame  du  fien  prefque  jufqu'à  ta  pointe.  L'on  a 
enfuire  imaginé  de  fixer  là  lame  du  Lithotome 
fur  un  manche  &  de  ne  lut  donner  de  faillant  que 
préciférnent  ce  qui  lui  en  falloir  pour  l'incifion, 
tel  efll  ! 'infiniment  de  Chéfelden  ,  le  couteau  de  Le 
D*;:n,lc  Lirhoreme  ou  couteaucourbe  de  Fouberr. 
On  a  enfuire  cherché  à  rtnfirmer  certe  lame  dans 
une  gaine,  pour  l'introduire  fûremenr  par  une 
-ouverture  préliminaire  qui  a  découvert  l'urètre,  & 
la  fu're  couper  de  dedans  en-dehors  ,  &  tel  eft 
le  Lithotcme  caché  du  Frère  Côme  ;  quelques  uns 
ont  adapté  certe  lame  au  côté  d'un  gorgeret, 
&  ont  ?.in(i  converti  deux  inftrumens  en  un 
feul  dont  l'action  étoit ,  fe'on  eux,  pins  (impie  & 
plusfùre-,  de  là  le  gorgeiet  d'Hawkins,  Ouifchanfc 
&  autres.  A  fuivre  l'exacte  vérité,  ces  inflrumens 
ont  .  un  égal  fuccès  entre  les  mains  des  per- 
fennes  expérimentées  qui  fe  fient  moins  à  eux, 
qu'aux  lumières  qui  les  guident  dans  l'ufage 
qu'ils  en  font.  Frère  Jacques  opéroit  avec  le 
premier  couteau  qui  lui  tomboît  fous  la  main, 
&  fouvent  i!  gnériffoit  ;  tel  infiniment  que  ce  (bit 
enire  les  mains  d'un  homme  plus  infiruit, 
pourra  donc  réuffir,  s'il  le  dirige  convenable- 
ment à  fa  forme  &  à  la  difpofition  des  parties 
fur  lefquelles  il  doit  agir.  Les  Lithotomifles  ref- 
femblent  aux  Ocu'ifles  Sraux  Demifies ,  tous  pré- 
conifent  leur  méthode  ,  vantent  leurs  moyens  -,  ils. 
ont  tous  un  tour  de  mains  qui  leur  efî  propre,  mais 
le  tout  eft  pour  fixer  l'opinion  publique,  &  faire* 
porter  offrande  à  leur  faint.  (M.Petit-Rabez  ) 

L1THOTOMIE.  de  à«,  &  de  TE/MV».  SeBio 
lapidis.  C'efl  la  cyftotomie  proprement  dite  ou 
l'opérarion  dans  laquelle  on  incife  la  veifie  pour 
en  extraire  un  calcul.  Nous  renvoyons  à  l'article 
Taille,  tout  ce  qui  a  rapport  à  cette  impor- 
tante matière  ,  tant  fur  ce  qui  regarde  l'hif- 
roire  ,  que  les  diverfes  méthodes  imaginées  par 
les  Auteurs  pour  en  perfectionner  la  pratique. 
M.  Petit-Radezb) 

LOCA  TE  LL I,  (  baume  de)  médicament  topique 
qui  a  été  autrefois  en  grande^ecommandation 
pour  la  guérifon  &  la  confotidation  des  plaies, 
&  des  ulcère?  •,  c'efl  un  mélange  de  cire  ,  d'huile  & 
de  térébenthine ,  avec  une  petite  proportion  de 
baume  du  Pérou  &  dufang-dragon  ;  il  peut  quel- 
quefois être  employé  utilement,  mais  il  eft  bien 
loin  de  mérirer  tous  les  éloges  qn'on  lui  a  don-1 
ïiés.  Voye\  les  Articles  Baume  &  Onguent 

LOMBES.  La  région  des  Lombes,  ou  des  reins 
en  flyle  vulgaire,  eft  fujette,  ainfi  que  toure  autre 
pat tie  du  corps,  à  des  inflammations  fuivies  de 
fupjjiirations.  Mais  les  Praticiens  ont  obfervé  ,& 
décrit  une  inflammation  particulière  des  Lombes 
qui  fe  fait  appercevoir  vers  Ja  partie  fupérieure 
de  l'os  facrum  ,  qui  a  fon  fiège  fous  le  mufcle 
Pfoas,  &  qui  fe  termine  ordinairement  par  un 
abcès  dans  cette  partie.  Voyc\  Psoas. 

LOU  P ,  ulcère  virulent ,  &  chancreux ,  qui  vient 
particulièrement  aux  jambes,  ainfi  appelle  de  ce 
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qu'il  ronge  &  confume  les  chairs  comme  un  Loup 

affamé.  Voye[  Ulcère. 

*  LOUPE ,  Iwp/a.Tumeur  humorale ,  mobile  fou? 
les  tégumcns,  circonfcrite,  pour  l'ordinaire  indo- 
lente, fans  chaleur  ,  fan*  chaPgement  de  couleur  à 
la  peau  ,  lent;  dan?  fa  formation  &  dans  fes  pro- 
grès, &  contenant  une  matière  d'une  eonfiftance 
plus  ou  moins  épaiffe.  On  en  distingue  pluScurs 
efpéces ,  comme  non  ;  la  verrons  bientôt.  Toute" 
tumeur  de  ce  genre  eft  contenue  dans  une  enve» 
loppe  formée  par  urtî  portion  de  tiîTu  cellulaire , 
diversement  alrérée  &  condeofée,  qu'on  nomma 
Kyfte.  Vbyei  Enkysté. 

L'on  donne  le  nom  de  tiflu  ,  ou  de  membrane 
cellulaire  ,  à  cette  fubfir.nce  Fâche  &  fouple  qui 
unit  entr  e  les  les  parties  molI?s  ,  voifines  les  unes 
des  autres;  cette  lubîbnce  eft  tellement  répandue  l 
dans  tout  le  fyrteme  animal  »  qu'elle  paroît  for- 
mer una  partie  conlidérable  de  chaque  fibre 
dans  l'état  de  famé;  les  cellules,  dont  fes  plus 
petites  parties  font  parfemées  communiquent  en- 
tr'elles,  «St  leur  furface  interne,  comme  celle  des 
grandes  cavités  du  corps,  eft  conflamment  entre- 
tenue dans  un  état  de  foupleffe  &  d'humidité ,  par 
la  fécrétion  d'un  fluide  qui  y  efî  conftammsnr. 
verfé  par  les  vaiffeaux  exhalans,  &  repompé  à 
mefure  par  les  abforbans  lymphatiques.  Mais  ce 
fluide  neft  pas  par- tout  de  même  nature;  dans 
quelques  portions  du  tiffu  cellulaire,  il  ell  pure- 
ment fer  eux:  dans  d'autres,  ceft  une  fubftance 
graffe  ou  huileufe.  Les  Anatomiftes  ont  fait  voi* 
que  l'huile ,  ou  la  graiiîe  animale  n'étoit  pas 
logée,  comme  on  l'a  cru  pendant  long-rems  / 
dans  les  mailles  du  tiffu  cellulaire,  mais  dans 
des  petits  fais  particuliers ,  qui  n'ont  paî  entr'eus 
de  communications ,  ainfi  que  les  cellules  pro- 
prement dites. 

Tant  que  l'abforption  de  ces  fluides ,  hors  du 
tiffu  cellulaire  eft  proportionnée  à  la  quantité  de 
ceux  qui  y  font  portés ,  on  ne  les  voit  jamais 
s'y  accumuler;  trais  différentes  caufes  peuvent" 
contribuer  à  détruire  cet  équilibre,  &  de  quel- 
que manière  que  cela  s'opère ,  fi  la  quantité 
féparée  eft  plus  confidérable  que  celle  qui  eft 
repompés  par  les  abforbans ,  la  portion  du  tiffu 
cellulaire  ou  cette  inégalité  a  lieu, devient  plus 
pleine  &  plus  tendue  ,  &  il  s'y  forme  une  tumeur. 
Lorfque  le  fluide  furabondant  eft  de  nature 
féreufe,  il  produit  un  œdème  ou  une  hydropifie; 
lorfqu'il  elt  de  nature  huikufe,  l'embonpoint 
&  la  gruiife  en  font  la  conféquence. 

11  n'eft  pas  rare  de  voir  tout  le  fyfièms  animal 
difpofé  à  des  accumulations  de  cette  efpèce  ; 
elles  peuvent  aulfi  avoir  lieu  dans  une  portion 
particulière  du  tiffu  cellulaire ,  lorfque  quelque 
caufe  locale  a  détruit  la  communication  qui  exifle 
naturellement  entra  les  mailles  de  ce  tiffu;  enooême- 
tems  qu'elle  détermine  l'accumulation  du  fluide 
en  cet  endroit,  en  changeant  le  rapport  qui  exifle 
naturellement  entre  la  fécrétion  &  i  abforption.  - 

Ceft- 
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C'efl  ainfi  qu'on  peut  expliquer  la  formation 
des  Loupes ,  dont  on  a  diftmgué  plufieurs  efpèces, 
fuivant  la  nature  &  ia  confiflance  de  la  matière 
qu'elles  renferment.  Ainfi ,  l'on  a  donné  le  nom 
A'Athtromc^k  une  tumeur,  ou  Loupe,  dont  le 
contenu  refiemble  à  une  bouillie  plus  ou  moin; 
épaiffe  5  on  appelle  Méliceris  ,  celle  qui  contient 
une  matière  glaireufe  à-peu-près  de  la  confiflance 
du  miel.  Ste'atome  eft  une  tumeur  du  même 
genre  qui  contient  une  matière  femblable  à  du 
luif.  Celle  qu'on  défigne  par  ic  nom  de  Mole , 
tft  de  la  même  nature,  &  n'eft  diftinguée  que 
par  fa  fituation  dans  le  cuir  chevelu.  L"orgeIet  & 
le  ganglion  doivent  être  auffi  confédérés  comme 
des  efpèces  de  Loupes.  Voye\  ces  différens  mots. 

Il  eft  bon  cependant  de  faire  obferver  que  la 
confiflance  de  la  matière  qui  forme  la  tumeur , 
varie  beaucoup  dans  chaque  efpèce  de  Loupe. 
jLe  ftéarome ,  par  exemple,  eft  quelquefois  aufii 
mol  &  même  plus  mol  que  du  beurre -,  d'autres 
fois ,  &  c'eft  le  plus  ordinaire  ,  il  eft  auffi  ferme 
que  du  fuif.  L'athérome  &  le  méliceris  ont 
quelquefois  la  confiflance  de  fromage  frais  \ 
Couvent  ils  ont  la  mollefTe  du  miel  le  plus  liquide. 
Ces  variétés  dépendent  du  tems  plus  ou  moins 
long  qu<  ces  fluides  ont  demeuré  dans  leurs 
Kylies,  de  la  proportion  plus  ou  moins  grande 
de  férofué  ,  de  lymphe  coagulïble,  &c.  qui  ont 
été  féparées  ou  abfotbées  ,  &  peut-être  d'autres 
circonftances.  Quelquefois  une  Loupe  eft  com- 
posée de  différons  Kyftes,  dont  chacvfh  contient 
une  fubfîance  de  nature  différente.  Ces  différentes 
caufes  rendent  en  général  le  diagnoftic  ,  entre  ces 
diverfes  fortes  de  rumeurs,afîez  difficile  -,  heureufe- 
ment  la  diftinérion  n'en  eft  pas  abfolument  nécef- 
faire  dans  la  pratique. 

Toutes  les  efpèces  de  Loupes  font  très-petites 
dans  leur  commencement,  &  ne  groffiffent  que 
par  degrés  prefque  infenfîbles.  Elles  varient  beau- 
coup en  forme  &  en  groffeur.  Celles  qui  fefor- 
n$ent  fur  ia  tète  fonr,  pour  l'ordinaire-,  rondes 
&  H/Tes  j  elles  ont  fouvent  la  groffeur  d'une  noix  , 
&  acquièrent  rarement  un  volume  plus  grand 
qus  celui  d'un  œuf;  mais  celles  qui  ont  leur 
liège  en  d'autres  panies  prenntnt  des  formes  plus 
irrégulières ,  &  deviennent  quelquefois  extrême- 
ment volumineufes-,  on  en  a  vu  qui  pefoknt  jus- 
qu'à vingt  livres  &  même  beaucoup  au-delà.  Elles 
ne  font  jamais  douloureufts,  au  moin;  dans  les 
commtncemens ,  &  la  peau  conferve  iong-tems  fa 
couleur  naturelle  -,mais  lorfqu'elles  font  devenues 
très-greffes,  les  veines  des  téguroens  s'élargifTent 
&  deviennent  variqueufes;  la  peau  devient  iui- 
fante  à  leur  foinmet ,  &  contracte  une  couleur 
rouge  ,  femblable  à  cdle  d'une  partie  enflammée, 
mais  qui  généralement  en  diffère  par  i'abfenee 
de  la  douleur ,  laquelle  fe  fait  rarement  apper- 
cevoir ,  à  moins  que  la  tumeur  n'ait  fouffen  en 
conféuuence  de  quelque  violence  extérieure.  Car 
un  coup  ou  quelqu'autre  caufe  de  mcunrilïure , 
Chirurgie,  Tomé  U.  Partit, 
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y  déterminera  facilement  une  inflammation ,  & 
par-là  même  de  la  douleur  ;  occafionnera  bientôt 
la  rupture  des  Kyftes  ,  fi  l'on  ne  la  prévient  par 
une  ouverture  faite  avec  l'ioftrumenr  tranchant. 

Telle  eft  la  marche  la  plus  ordinaire  de  ces 
fortes  de  tumeurs.  Mais ,  quoiqu'elles  ne  che- 
minent jamais  rapidement,  elles  fe  terminent 
dans  certaines  circonftances  plus  promptemem  que 
dans  d'autres ,  fans  acquérir  un  très -grand  vo- 
lume. Sur  la  tête,  par  exemple,  on  voit  les  tégu- 
mens  fe  tendre  ,  s'amincir,  &  s'ouvrir  e^fin  avant 
que  la  Loupe  ait  acquis  une  groffeur  considéra- 
ble. Mais  en  d'autres  parties  du  corps ,  &  particuliè- 
rement fur  le  dos ,  les  épaules  tk  les  cuiffes ,  les 
tégumens  confervent  leur  apparence  naturelle, 
lors  même  que  la  tumeur  a  pris  un  très-grand 
accroiffement  ;  ce  qui  paroît  tenir  à  ce  que  la 
peau  eft  plus  lâche  dans  ces  parties.  Sur  la  tête, 
elle  eft  naturellement  plus  tendue,  &  ne  cède 
pas  facilement  à  une  diftenfion  ultérieure. 

La  fituation  de  ces  tumeurs  contribue  auffi 
beaucoup  à  déterminer  la  degré  d'adhérence 
qu'elles  contractent  avec  les  parties  qui  leur  font 
contigues.  Dans  quelques  endroits  elles  font  fi 
détachées  &  fi  mobiles,  qu'elles  cèdent  à  la  pius 
légère  preffion,  tandis  que  dans  d'autres ,  &  fur- 
tout  lorfqu'elle  font  recouvertes  de  quelques 
mufcles,  elles  fe  fixent  quelquefois  dès  le  com- 
mencement au  point  d'être  tout-à-fait  immobiles  ; 
l'abfence  ou  la  préfence  de  l'inflammation  influa 
finguliérement  fur  leur  adhérence-,  car  elles  ne 
s'enflamment  jam  is,  même  dans  le  degré  le 
plus  lég:r,  fans  s'asticher  pius  ou  moins  foiide- 
ment  aux  parries  voifines. 

Les  Loupes  font  des  maux  opiniâtres ,  mais 
qui  ordinairement  ne  font  pas  dangereux  -y  elles 
peuvent  néanmoins  incommoder  beaucoup  par 
leur  volume,  ou  par  leur  fituation.  On  a  beau- 
coup parlé  de  les  diffiper  par  la  fimplc  réfoiu- 
tion  -,  &  dans  ce  but ,  on  a  recommandé  différen- 
tes applications  difeuffives,  telles  que  les  fumi- 
gations de  vinaigre  ,  l'emplâtre  de  c^^ë,  différens 
emplâtres  gommeux  ,  &  par-dsiïïu  tout ,  des 
onguenj  &.  des  emplâtres  merciuicls.  Mais  les 
Praticiens  n'ont  jamai  beaucoup  compté  fur  l'effet 
de  ces  topiques  ,  fi  ce  n'efi  pour  les  Laupes  com- 
mençantes-, &  les  plus  expérimentés  font  aujour- 
d'hui tellement  convaincu;  de  leur  inutilité,  qu'ils 
necroienr  pas  que  l'on  puifl'e  guérir  ces  tumeurs 
autrement  que  par  une  opération  Chirurgicale. 

Lorfqu'on  eft  réfolu  de  recourir  à  ce  moyen 
de  guériion,  la  première  choie  à  déterminer  c'efl 
la  manière  dont  on  doit  y  procéder.  Lorfque  la 
tumeur  ne  contient  qu'une  fubiïance  allez  fluide 
pour  qu'on  puifte  la  reconno&re  à  fa  fluctuation  \ 
t«  mieux  eft  de  la  traiîér  comme  un  (impie  abcès; 
fi  elle  eft  peu  volumineufe  ,  on  l'ouvre  à  fa  partie 
la  plus  déclive,  en  faifan  avec  une  lancette  une 
incilion  au  navets  des  té;>uuiens  &  du  Kyfle; 
on  traite  la  plaie  enfuite  par  les  procédés  brdi- 
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naires.  Voye\  Playe.  Mais,  lorfquela  tumeur  eft 
très-confidérable ,  la  libre  admifiion  de  i  air  dans 
l'intérieur  de  fa  cavité  eft  toujours  dangereufe, 
&  l'on  doit  être  attentif  à  en  prévenir  les  effets , 
en  faifant  l'ouverture  de  manière  que  la  plaie  n'y 
foit  expofée  que  le  moins  poffible.  Nous  avons 
vu  au  mot  Abcès,  que  la  meilleure  manière  d'ou- 
vrir les  tumeurs  purulentes,  étoit  d'y  faire  paffer 
un  féton ,  ou  une  mèche  ^  cette  méthode  eft 
auflî  très-convenable  dans  les  cas  de  tumeurs 
enkyflées  qui  renferment  une  matière  d'une  con- 
iïftance  liquide.  Nous  ne  répéterons  pas  ici  ce 
que  nous  avons  dit  à  ce  fujet.  Nous  nous  conten- 
terons de  faire  obferver  que  la  mèche  doit  traver- 
fer  toute  la  tumeur,  depuis  fon  point  le  plus 
élevé ,  jufqu'à  fa  partie  la  plus  baffe  j  &  que 
l'ouverture  inférieure  doit  être  allez  grande  pour 
donner  un  libre  paffage  au  fluide.  Cette  méthode, 
en  généra! ,  réuffu  fort  bien,  &  àfouvent  opéré 
des  guérifons  qu'on  n'auroit  pas  obtenues  en 
aufii  peu  de  tems ,  en  fuivant  le  traitement  ordi- 
naire par  fincifion.  Mais  on  ne  peut  tn  faire 
ufage  que  dans  les  cas  Où  le  contenu  de  la  tumeur 
eft  affez  liquide  pour  s'écouler  par  une  peiite 
ouverture.  Loifqu'il  eft  d'une  confiftance  trop 
ferme,  pour  qu'on  puiffe  avoir  recours  au  féton, 
il  faut  ou  lui  donner  iffue  par  une  grande  ouver- 
ture ,  ou  emporter ,  par  la  difleélion  3  te  Kyfte  tout 
entier,  avec  fon  contenu, 

Lorfqu'une  tumeur  enkyftée  eft  tellement 
adhérente  aux  patties  voifmes  qu'on  ne  pourroit 
la  difféquer  qu'en  y  confacratu  beaucoup  déteins, 
il  ne  faut  jamais  entreprendre  de  le  faire.  11 
fuflîra,en  pareil  cas, de  l'ouvrir  dans  toute  fon 
étendue  avec  le  biftoun,  &  de  retrancher  les 

{(ortions  du  Kyfte  qui  pourront  fe  détacher  faci- 
ement.  On  achèvera  la  cure  en  tenant  ouverte  la 
plaie  extérieure  jufqu'à  ce  qu'elle  le  foit  remplie 
par  le  fond-,  ou  bien  on  en  rapprochera  les  bords , 
&  a  l'aide  d'une  compreifion  modérée ,  &  de 
l'inflammation  qui  ne  tardera  pas  a  s'y  établir, 
on  en  procurera  la  réunion,  ainii  que  celle  des 
tégumens  avec  les  parties  fubjacentes.  L'une  & 
l'autre  méthode  eft  également  fûre ,  &  il  eft  bon 
d'obferver  qu'elles  font  également  efficaces ,  foit 
qu'on  ait  lai/Vé  une  grande  partie  du  kyfte  ,  foit 
qu'on  l'ait  difféqué  en  entier.  Lorfque  l'on  croit 
qu'il  faut  l'emporter  tout-à  fait,  il  vaut  encore 
mieux  l'ouvrir  auparavant  \  parce  qu'après  qu'on 
Ta  vuidé,  il  eft  bien  plus  facile  de  le  faifir  avec 
les  doigts ,  ou  avtc  la  pincetre  ,  &  q,i'on  le  diffé- 
qué alors  beaucoup  plus  aiiémcr.t,  que  iorfqu'il 
demeure  riiftendu  par  la  matière  qu'il  renferme. 

Après  qu'on  a  enlevé  le  kyfte,  foit  en  tout, 
foit  en  partie ,  on  rapproche  les  bords  de  la 
peau,  on  le<  tient  réunis  par  quelques  languettes 
d'emplâtie  aggiutinatif ,  &  l'on  met  un  appareil 
propre  àhire  preffion  douce  &  égale  fur  la  partie, 
afin  de  favorifer  la  réunion  des  tégumens  avec 
es  chairs  qu'ils  recouvreat.  Cette  méthode ,  la  plus 
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propre  à  abréger  le  traitement ,  eft  toujours  la 
plus  convenable,  en  quelque  partie  du  corps 
qu'on  opère-,  mais  elle  l'eft  particulièrement 
pour  les  Loupes  fituées  au  vifage,  ou  en  quel- 
qu'autres  parties  extérieures  où  l'on  veut  éviter  de 
laiffer  une  cicatrice  trop  marquée. 

Quelquefois,  en  difféquant  ces  fortes  de  tumeurs; 
on  rencontre  des  artères  conlîdérabîes  qu'on 
eft  obligé  de  lier,(  Voyc\  Hémorrhagie  )  on 
do;t  alors  laiffer  les  bouts  des  fils  hors  de  la 
plaie,  afin  de  pouvoir  aifément  les  tirer ,  après 
qu'ils  feront  détachés.  Mais  fouvent  ces  vaiffeaux 
ceffentpromptement  r!e  donner  du  fang,  lorfqu'ils 
font  expofés  à  l'air,  &  l'on  peut  fe  difpenfer 
alors  d'en  faire  la  ligature.  Voyci  à  ce  fujet  ce 
que  nous  avous  dit  à  l'article  Cancer  ,  en 
parlanr  de  l'extirpation  des  tumeurs  des  feinsi 

Il  eft  rarement  néceffaire ,  dans  l'opération 
dont  nous  parlons ,  de  retrancher  aucune  portion 
delà  peau,  fur-tout  fi  la  Loupe  n'a  pas  un  très- 
grand  volume.  Au  moyen  d'une  feule  incifion 
des  tégumens  telle  que  nous  l'avons  recommandée  * 
on  découvrira  la  tumeur  autant  qu'il  fera  nécef- 
faire, foit  afin  de  pouvoir  l'ouvrir  &  donner 
iffue  à  fon  contenu  ,  foit  pour  difféquer  le  fac; 
&  quoique  la  p.au  paroiffe  alors  avoir  trop 
d'étendue ,  elle  ne  tarde  pas  à  fe  contracter ,  ds 
manière  à  n'avoir  ni  plis ,  ni  rides.  Cependant, 
fi  la  tumeur  eft  très- volumineufe,  on  pourra  rerran- 
cher  quelque  portion  de  la  peau.  On  doit  le 
faire  lorfçue  celle-ci  fe  trouve  ulcérée  en  quelque 
partie  *,  on  pratique  alors  deux  incitions  femi- 
lunaires ,  qui  renferment  enir'elies  cette  portion 
malade  qu'on  retranche  enfuite  avec  la  tumeur. 
On  fe  conduit  d'ailleurs  comme  fi  l'on  avoir 
laiffi  toute  la  peau ,  &  l'on  ramène  les  bords 
des  tégumens  que  l'on  met  en  contacl ,  s'il  eft  poffi- 
ble, afi*i  de  les  cicatriler  par  une  limple  réunion. 

Bien  des  Praticiens  confei'hnt  de  fe  fervir  du 
cauftique  pour  ouvrir  la  tumeur,  dans  les  cas 
fur-tout  où  l'on  juge  néceffaire  de  retrancher 
une  portion  de  la  peau.  Mais  cette  méthode  eft 
beaucoup  plus  longue  ,  &  toujours  plus  ou  moins 
incertaine^  &  Tonne  devroit  jamaiï  la  mettre  en 
ufage,  , que  lorfqu'ona  à  faire  à  des  malades  affez 
craintifs,  pour  ne  vouloir  pas  fe  foumettre  à  laiffer 
extirper  une  Loupe  avec  l'inftrumeDt  tranchant. 

LUBRÉFIANS.  On  appelle  Lubréfians,  adou- 
ciffans,  démulcens  ,  Us  médicamens  topiques  pro- 
pres à  corriger  ,  ou  à  prévenir  l'aélion  des  fubfhn- 
ces  flimulanres  fur  des  parties  naturellement  très- 
fenfibles  ,  ou  devenues  telles  accidentellement 
Ces  forres  de  remèdes  agiffent ,  non  en  corrigeant 
directement  l'âcreté  des  matières  irritantes,  mais 
fimplement  en  les  enveloppant  ,  &  en  empêchant 
ainfi  leur  effet.  C'eft  ainli  que  l'huile  enveloppe 
les  fubflances  acides  ou  alkalines  j  &  rendent  à 
peu- près  nulle  l'irritation  qu'autrement  elles 
proJuiroient.  Ils  font  indiquas  auffi  dans  les  cas 
de  féchereffe  des  parties  qui  doivent  naturelle- 
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ment  être  fouples  &  comme  onclueufes,  telles 

que  le  vagin  ,  l'anus ,  l'cefophage. 

L'on  recommande  dans  ces  diverfes  intentions, 
foit  les  corps  gras ,  tels  que  les  huiles  de  lin  , 
d'olives  ou  d'amandes,  le  beurre,  l'axonge  ,  foit 
les  mucilagineux  ,  tels  que  les  mucilages  de  gom- 
me arabique,  de  femences  de  coings,  déracines 
de  guimauve.  Voye[  Inflammation. 

LUETTE,  Uvula.  Cet  organe,  en conféquence 
de  fréquentes  attaques  d'inflammation,  &  peut- 
être  auffi  par  d'autres  caufes,  eft  fujet  à  fe  relâ- 
cher &  à  s'alonger-,  ce  qui  devient  quelquefois 
très-incommode,  non-feulement  en  gênant  la  dé- 
glutition, mais  auffi  en  irriiant  la  gorge  &  en 
occafionnam  de  la  toux,  des  maux  de  cœur  & 
même  des  vomiffemens. 

De  légers  degrés  de  cette  incommodité  céde- 
ront, pour  l'ordinaire,  à  l'ufage  fréquent  des  gar- 
garifmes  aftringens ,  compofés  de  fortes  infufions 
de  rofes ,  de  quinquina,  ou  d'écorce  de  chêne , 
auxquelles  on  ajoute  une  proportion  convenable 
d'alun  ou  d'acide  virriolique.  Mais  lorfque  ces 
remèdes  ne  réuffiffent  pas ,  &  que  la  tuméfaction 
de  la  Luette  eft  telle  qu'elle  fatigue  beaucoup  le 
malade,  il  faut  en  faire  la  réfeclion. 

«t  Celfe ,  dit  M.  Louis,  parle  de  cette  opération 
en  difant  qu'il  fautfaifir  la  Luette  avec  des  pin- 
ces, &  couper  au-defl"us  ce  qu'il  efi  néceffaire  d'em- 
porter; mais  Fabrice  d'Aqnapendtnte  ne  ttouve 
pas  cette  opération  facile  ;  comment ,  dit-il ,  faifîr 
la  Luette  avec  des  pincettes  d'une  main  ,  &  la 
couper  de  l'autre  dans  la  partie  la  plus  étroite, 
la  plus  profonde  &  la  plus  obfcure  de  la  bouche, 
principalement  par  la  néceffité  qu'il  y  a  d'une 
main  tierce,  pour  abaifler  la  langue  ?  C'eft  pour- 
quoi, dit-il,  je  ne  me  fers  point  de  pinces.  J'abaifie 
la-langue,  &  je  coupe  la  Luette  avec  des  petits 
cifeaux.  Il  feroit  à  propos  d'avoir  pour  cette 
opération  des  cifeaux  dont  les  lames  échancrées 
en  croifîant  embrafferoient  la  Luette ,  &  la 
coupei oient  néceffairement  d'un  feul  coup.  Les 
branches  en  doivent  être  fort  longues,  &  for- 
mer une  courbe  du  côté  du  plat  des  lames, afin 
d'avoir  les  anneaux  fort  bas ,  &  que  la  main  ne 
bouche  pas  le  jour.  Fabricius  Hildanus  avoit  ima- 
giné un  anneau  cannelé,  ponant  un  fil  noué, 
propre  à  tmbraffer  la  Luette  &  à  la  lier.  Scultet 
a  corrigé  cet  infirument,  &  dit  s'en  être  fervi 
utilement  à  Ulm,  en  1657 ,  fur  un  foldat  de  l'Em- 

Ïereur ,  qui  avoit  la  luette  pourrie.  Après  que 
abrice  d'Aquapendente  avoit  coupé  la  portion 
de  luette  relâchée ,  qu'il  avoit  jugé  à  propos  de 
retrancher,  il  portoit  un  inftrument  de  fer,  fait 
en  forme  de  cuiller ,  bien  chaud  ,  non  pour  cau- 
térifer  la  Luette,  mais  pour  fortifier  la  chaleur 
naturelle  prefque  éteinte  de  la  partie  t  &  rappeller 
fa  vie  iangniffante.  ry 

Lorfqu»  l'on  veut  retrancher  une  portion  de 
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la  Luette,  il  faut  tenir  la  bouche  ouverte  avec  un 
Spéculum  ,  Voye^  ce  mot ,  ou  rimpîcmenr  avec  un 
coin  de  bois  garni  de  linge,  qu'on  met  entre  les 
dents.  On  faifit  alors  la  Luette,  avec  des  pinces  ,ou 
avec  un  erigne ,  &  oa  coupe  ce  qu'il  convient 
de  retrancher,  foit  avec  des  cifeaux  ,  fjit  avec  un 
biftouri  recourbé  &  à  pointe  moufle,  foit  avec 
l'infirument  inventé  par  M.  Default  ci  que  no\** 
avons  décrit  fous  le  nom  de  Kiotome.  On 
avoit  déjà  imaginé  depuis  long  tems  un  inflru- 
ment  analogue  à  ce  dernier,  mais  infiniment  meins 
commode,  en  ce  qu'au  lieu  d'une  échancrure  dans 
laquelle  on  engage  facilement  la  partie  qu'on 
fe  propofe  de  couper,  il  avoit  un  anneau  dans 
iequel  ilfalloit  faire  entrer  l'extrémité  de  la  Luette. 
Voyei  les  planches* 

Après  l'opération ,  s'il  coule  beaucoup  de  fang, 
on  employera  ,  pour  l'arrêter,  quelque  gargarif- 
me  allongent  ,  ou  bien  l'on  touchera  les  vaiffeaux 
qui  les  fournitTent  avec  la  pierre  infernale,  ou 
quelque  autre  tauflique,  avec  des  précautions  con- 
venables. Mais,  en  général,  on  n'aura  pas  d'hé- 
morrhagie  confidérable  à  redouter.  Quelques  per- 
fonnes,  dans  la  ciainte  de  cet  accident ,  ont  con- 
seillé d'employer  la  ligature  au  lieu  de  l'infiru- 
ment tranchant ,  &  recommandent,  pour  cet  effet, 
une  méthode  femblable  à  celle  que  nous  avons 
décrite  à  l'article  Amygdale. 

LUXATION,  Luxatio.  On  défigne 

ainfi  ia  fortie  d'un  ou  de  plufieurs  os  des  cavités 
articulaires ,  qu'ils  doivent  occuper  pour  répondre 
aux  différentes  néceffités  de  la  vie.  Efi  articuli 
e  propriâ  fede  in  aliénant  eritus,  quo  voluntaria 
motio  impeditur ,  dit  Paul.  On  doit  le  plus  grand 
nombre  de  préceptes  qui  nous  ont  été  donnés 
fur  les  maladies  de  ce  genre,  à  Hippocrate 
qui  les  a  tous  confignés  dans  fon  Livre  de 
4irticulis  ,  minière  où  ceux  qui  l'ont  fuivi  ont 
été  exploiter ,  fans  en  excepter  Celfe  &  Paul , 
qui  ont  écrit  après  lui.  Mais,  pour  bien  tirer 
parti  de  ces  préceptes,  il  faut  avoir  des  notions 
profondes  fur  les  différens  genres  d'articulations 
propres  aux  os  qui  peuvent  fe  déplacer ,  fur  les 
cavités  &  faillies  qui  terminent  leurs  furfaces 
articulaires,  fur  les  ligamens  &  capfules  qui  les 
retiennent,  les  mufcles  &  tendons,  qui  paffent 
fur  les  articulations,  &  qui  fervent  à  mouvoir 
les  furfaces  articulées,  l'étendue  de  mouvemerf 
dont  elles  font  fufeeptibies ,  les  vaiffeaux  &  les 
nerfs  qui  font  dans  le  voifinage  ,  &c.  Tous  ces 
objets  n'étant  point  de  notre  reffort,  nous  ren- 
verrrons  pour  eux,  aux  Ouvrages  d'Anatomie 
qui  en  traitent  le  plus  amplement,  ne  voulant 
confidérer  que  ce  qui  a  un  rapport  direct  avec 
le' fujet  que  nous  traitons  dans  cet  article. 

Différences  des  Luxations. 

ta  Luxation  efi  parfaite  ou  impafaite-,  on  la  dil 
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parfaite,  quand  l'os  eft  entièrement  forti  de  la 
cavité  où  il  étoit  reçu ,  l'imparfaite  a  lieu  quand 
la  tête  appuie  encore  fur  le  rebord  de  l'os ,  te 
qui  ne  peut  guère  avoir  lieu  que  dans  les  arti- 
culations ginglymoïdes*,  celle-ci  eft  connue  des 
Grecs  fous  le  nom  de  m&âffytitt. ,  Subluxaùo. 
Galien  l'appelloit  E Iongatio ligamenti  ;  &  Avicenne 
Declinatie,  ou  Contorfio.  La  Luxation  eftlimple, 
quand  elle  n'eft  accompagnée  d'aucun  accident 
gra»e;  &  compliquée,  quand  elle  eft  joinre  à 
une  fracture,  à  une  plaie,  une  tumeur  on  toute 
autre  maladie  qui  demande  un  traitement  parti- 
culier. Elieefl  récente,  quand  elle  eft  due  à  une 
violence  extérieure,  tel  qu'un  coup,  une  chute, 
un  faut,  qui  ont  forcé  la  tête  de  ÏW$  &  que 
l'accident  eft  arrivé  il  y  a  peu  de  tems;  ou  elle 
eft  ancienne,  &  dans  ces  cas,  il  eft  toujours 
difficile  de  les  réduire  ,  &  quelquefois  môme 
impoiïible.  On  diftingue  encore  les  Lux3tions  en 
fupérieures, inférieures, antérieures  &  poilérieures, 
à  railon  du  lieu  que  la  tête  occupe  après  fon 
déplacement.  Ces  dénominations  font  très-propres 
à  communiquer  de  faillies  idées,  non-feulement 
fur  la  manière  dont  ia  Luxation  s'efi  faite,  mais 
encore  fur  la  manière  dont  il  faut  s'y  prendre 
pour  les  réduire.  Elle?  ne  font  la  plupart  telles , 
que  parce  que  les  mufcles ,  dans  leur  action , 
ont  entraîné  ia  tète  là  où  elle  fe  trouve,  lorfqu'on 
efl  appellé  ;  ce  qui  a  fpécialement  lieu  dans  les  ar- 
ticulations fu  jettes  à  de  grands  mouvemens  ,  telles 
que  celle  du  bras  avec  l'épaule ,  celle  de  la 
cuiffe  avec  l'os  des  hanches.  Dans  cette  dernière 
nomenclature,  on  a  toujours  égard  à  la  ligne 
centrale  du  corps  établie  par  les  Anatomiftes , 
pour  donner  plus  de  précifion  à  leurs  descriptions. 

Caufes  des  Luxations. 

Les  Auteurs  fe  réunifient  tous  pour  les  rap- 
porter aux  efforts  ou  violences  extérieures  &  aux 
vices  qui  naiflënt  fpontanément  dans  les  articu- 
lations, ou  leur  voifinagej  &  au  nombre  de  ces 
dernières,  ils  cirent  ia  furabondance  de  la  fino- 
vie,  une  humeur  épaifîe  &  comme  glaireufe ,  qui 
fe  ramafte  dans  la  cavité  articulaire.  Hippocrate 
avoir  fait  mention  de  cette  caufe  ,  comme  fuccé- 
dant  aux  douleurs  fciatùiues  -,  car  il  dit,  dans  un 
de  fes  Aphorifmes  ,  quibus  coxeudicis  dolorc  con 
fliSatis ,  coxeudicis  articulas  fuo  leco  excidit ,  ac 
turfus  recipitur ,  lis  mucores  innafeuntur.  Galien  . 
dans  fon  Commentaire  fur  cet  A  phorifme  explique 
comment  les  ligamens  qui  atfcrmilTent  la  tête  dans 
fa  cavité,  font  relâchés  par  la  furabondance  de 
ce  genre  d'humeur.  Mais  J.  L.  Petit  eft  le  pre- 
mier qui ,  dans  une  Obfervation  inférée  dans  les 
Mémoires  de  l'Académie  Royale  des  Sciences, 
année  172.2.,  ait  dit  que  ce  relâchement  provenoit 
fouvent  d'une  fuppuration  dans  l'article ,  après 
une  violence  extérieure,  dont  l'effet  s'étoii  porté 
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jufqu'aii  dedans.  A  ces  caufes,  nous  ajouterons 
l'atonie  ,  la  paralylie  ,  &  quelquefois  !a  violente 
convulfton  des  mufcles,  telle  qu'elle  a  lieu  chez 
certains  épiltptiques  ;  enfin  quelques  tumeurs  far- 
comateufes ,  ont  une  exoftofe  née  au  fond  de  la 
cavité  articulaire.  11  arrive  fouvent,  dans  la  plu- 
part de  ces  cas,  notamment  dans  ceux  qui  recon- 
noiflent  pour  caufe  la  flafe  de  la  férofité  au  voi- 
linage,  ou  dans  l'intérieur  de.  l'articulation  ;  que 
les  membranes  ou  capfulesfe  prolongent,  &  que 
les  ligamens ,  qui  font'placés  tant  au-dedans  qu'au- 
dehors  de  (articulation ,  prêtent  &  permettent 
ainji  à  l'os  de  fe  déplacer  avec  la  plus  grande 
faciliîé  \  ce  qui  eft  le  contraire  dans  les  Luxa- 
tions qui  fuccèdent  à  un  effort  violent,  où  les 
ligamens  intérieurs  &  même  extérieurs  font  rom- 
pu?. Voyei)  à  ce  fujet,  ce  que  nous  avons  dit 
à  l'article  Bras  (  Luxation  du),  Cuisse) Luxa- 
tion de  la). 

Diagnoftic. 

Cette  partie  offre  plus  ou  moins  de  difficultés  , 
félon  que  l'articulation  eft  plus  ou  moins  cachée 
par  les  chairs,  &  que  la  maladie  eft  compliquée 
ou  non  d'accidens  locaux  qui  en  obfcurciflcnt  le 
caractère.  Pour  peu,  cependant ,  que  le  cas  foit 
Ample,  &  qu'on  falTe attention  aux  phénomènes, 
la  vraie  nature  du  mal  fe  manifefte  affe-z.  11  y  a 
une  déprtffion  ou  une  cavité"  à  l'endroit  d'où 
l'os  efl  forti,  &  une  tumeur  à  l'endroit  où  il 
s'eft  porté  ,  tumeur  qui  paroir  d'aurant  plus,  que 
le  fujet  eft  plus  maigre,  le  membre  eft  plus  long 
ou  plus  court  qu'il  n'étoit  précédemment ,  fa  fi- 
gure paroît  en  tout  viciée  ,  fa  mouvemens  em- 
pêchés ou  bornés,  &  toujours  très-donloureux  ; 
ce  dont  on  déduit  les  raifons  d'après  la  nature 
connue  de  l'articularion ,  &  des  mufcles  qui  fer- 
vent à  fon  mouvement.  Quand  tons  ces  phéno- 
mènes fe  prcfenient  après  une  violente  fecoufle , 
ou  un  effort,  il  n'y  a  pas  à  douter  fur  leur  caufe. 
Il  n'en  efl  pas  de  mâme  de  celles  de  caufe  in- 
terne, comme  elles  fe  font  peu-à-peu,  on  ne 
les  reconnoît  guère  que  lorfqu'il  n'eft  plus  tems 
d'y  remédier.  Cependant ,  en  y  ponant  beaucoup 
d'attention, on s'apperçoïi que  le  membre  s'alonge 
infenfiblement ,  fur-tout  quand  la  caufe  eft  dans 
fa  cavité  articulaire-,  il  y  a  le  plus  fouvent  un 
œdème  ou  empâtement ,  des  douleurs  profondes 
qui  fe  font  fentir  à  divers  intervalles,  &  un  amai- 
griffement  du  reftei  du  membre.  Et  au  moment 
où  le  malade  s'y  attend  le  moins ,  dans  un  de 
ces  mouvemens  les  plus  (impies  qu'il  fait  pour 
répondre  àfes  befoins,l'os  fe  déplace  emiè'em  ;nr, 
&  toute  action  eft  dè«  -  lors  impoffible.  Qu;!nd 
le  déplacement  eft  complet ,  on  ne  peut  faire 
mouvoir  le  membre  ,  fans  occaftonner  de  grandes 
douleur* -,  on  peut  mène  quelquefois  le  replacer 
avec  la  plus  grande  facilité  ,  dans  les  cas  de  para- 
ly lie  ou  de  Itàfe  fëreufe  j  mais  le  oui  w  tat<ta 
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point  à  fe  reproduire.  Le  replacement  eft  impof- 
fible  dar.s  les  cas  où  une  tumeur  farcomateufe, 
ou  une  exoftofe  occupent  l'article.  Différeras  figues 
relatifs  aux  parties  qui  avoilinenr  l'articulation, 
fe  manifeflent  encore ,  outre  ceux  que  nous  venons 
de  rapporter ,  &  apportent  nue  nouvelle  con- 
viction dans  les  cas  douteux  qui  fe  préfentenr 
fouvent  dans  la  pratique  \  nous  en  avons  touché 
quelque  chofe  dans  le  détail  des  cas  particuliers^ 
ainfi  qu'on  le  peut  voir  à  chacun  de  leurs  articles. 

Du  Prognofiic  des  Luxations. 

Toute  Lusation ,  excepté  celle  de  la  première 
vertèbre  d'avec  la  féconde  ,  n'offrent  par  elle- 
même  aucun  danger  évident  rit  la  vie  ,  û  ce  n'eft 
par  les  accidens  qui  s'enfuivent,  &  qui  le  plus 
fouvent  dérivent  delà  polïtion  où  eft  la  tête  de  l'os 
après  le  déplacement,  mais  auiîi  chacune  offre  une 
perfpeclive  plus  ou  moins  fûre  de  guérifon ,  félon 
la  nature  des  caufes  qui  l'ont  occafionnée ,  &  l'état 
des  parties  alors  en  fcuftHnce.  Il  eft  reconnu 
que  celles  qui  viennent  de  caufe  interne  font 
beaucoup  plus  fâchtu.'cs  que  celles  qui  dérivent 
de  caufes  externes;  &  parmi  celles  ci,  que  les 
incomplettes ,  qui  ont  lieu  dan;  des  articulations  ; 
par  charnières  le  font  plus  que  celles  qui  arrivent 
dans  telles  par  genou,  vu  la  tenfion  où  font 
toutes  les  parties  voiiines  de  l'articuiation ,  dans 
un  pareil  éïat  de  contrainte  -,  &  l'ébranlement  & 
les  déchirures  qu'elles  ont  éprouvés  par  l'impref- 
fion  des  caufes  qui  ont  pu  produire  le  dérange- 
ment. Il  efl  encore  reconnu  que  les  Lux;uions , 
qui  font  anciennes ,  font  beaucoup  plus  difficiles 
à  réduire  que  celles  qui  font  récentes,  &  que 
même  fouvent  elles  foat  irréductibles,  la  cavité 
aniculaire  s'effaçant  pen-à-peu,  &même  à  un  tel 
point,  qu'on  n'en  trouve  plus  aucun  vefiige  ;  & 
cela  par  «ne  force  propres  la  fibre  offeufe,  & 
dont  on  a  un  exemple  journalier  dans  la  difpa- 
rition  des  alvéoles  chez  les  vieillards ,  &  même 
chez  ceux  qui  font  dans  le  terme  moyen  de  la 
vie.  Une  des  circonfiances  qui  doivent  rendre  le 
prognofiic  des  Luxations  défavorable,  eft  la  frac- 
ture près  de  l'articulation  luxée,  vu  que  l'on  ne 
peut  agir  fur  la  portion  entière  de  l'o;  pour  la 
réduire  convenablement*,  mais  le  cas  eft  encore 
bien  plus  fâcheux, quand  le  rebord  offeux  delà 
cavité  partage  la  fracture  j  car  la  folution ,  en 
pareil  cas,  eft  toujours  accompagnée  d'inflamma- 
tion &  de  fupputatibn,  dont  les  fuites  font  infi- 
niment fâcheufes  j  &  ,  fi  l'on  vient  à  bout  de  com- 
battre tous  ces  accidens ,  il  refte  toujours  dans  le 
membre  une  roideur  qui  dure  toute  la  vie,  quoi- 
que la  réduction  ait  éfé  autant  parfaite  qu'il  eft 
poflible.  Guy  de  Chauliac  avoit  déjà  fait  men- 
tion de  ces  accidens.  Les  Luxations,  qui  fur- 
viennent  aux  anciennes  paralyfies  font  Tépmées 
incurables  ;  le  membre  alors  eft  fans  rnouvemenij 
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l'os  eft  bien  mû  par  une  force  étrangère  5  mais 
il  ne  peut  refler  là  où  on  i'a  mis,-  &  c'eft  ce 
quavoit  déjà  obfervé  Cdfe  ;  car  il  dit:  Rurfusqui 
nervorum  vitio  p-olapfi  funt ,  compulfi  quoqu'e  in 
J'uas  Jedes  ,  iterum  exeidunt.  Mais,  lotlque  les 
Luxations  font  la  fuite  d'etforts  ,  &  qu'on  ne  les  a 
point  réduites ,  la  tête  déplacée  fe  forme  une 
cavité,  le  ri  fin  cellulaire  d'alentour  s'épaiffit  en 
manière  de  capfuie,  les  mufcles  voifins  en  bornent 
les  mouvemens  qui  font  encore  fufrjfans  pour 
répondre  aux  néceftîtés  de  la  vie  ;  &  alors ,  comme 
l'obferve  encore  Celfe,  tïim  profeditus  Sr pro  ca- 
fibus  qui  inciderunt,  aut  major ,  au*  minor  ujus 
membn  relinquicur  ;  quoquèin  eo  plus  ufûsfupereftt 
to  minus  ind'e  extenuatur. 

Traitement  des  Luxations. 

Les  indications .  qui  fe  préfentenf  ici  ,  font 
de  remettre  la  tête  de  l'os  dans  le  lieu  qu'elle 
doit  occuper,  de  l'y  retenir,  jufqu'à  ce  qui  lei 
parties  qui  ont  été  tiraillées ,  aient  repris  kur  ton, 
&  rie  parer  enfuke  à  l'inflammation  &  autres 
accidens  qui  peuvent  forvemr.  Mais,  avant  tout, 
il  faut  voir  f?  les  circonfiances  relatives  à  l'état 
des  parties  ne  forment  point  une  contre-indica- 
tion qni  s'oppofe  à  de  nom  eaux  efforts  qu'on 
pourroit  faire  fur  l'os.  Ainfi,  au  cas  qu'il  y  eût 
de  l'inflammation,  que  les  mufcles  flirtent  violent* 
menteontus ,  engorgés  ,que  la  douleur  fût  grande, 
il  faurfroit  commencer  par  combattre  ces  accidens 
par  des  faignées,  des  douches,  des  fomentations 
emoHicntes ,  des  lotions  avec  l'eau  deGoulard, 
&  le  plus  grand  repos.  On  peut  môme  faire 
ufage  en  beaucoup  de  circonfiances ,  des  fangfuès , 
qu'on  applique  en  nombre  proportionné  à  l'en- 
gorgement. 11  eflcependantdei  cas  où  il  faut  paffer 
par-defTus  tous  ces  obflacles ,  &  en  venir  promp- 
tement  à  la  réduction;  comme  dans  ceux  où  la 
tête  de  l'os  preffe  far  quelques  gros  nerfs;  ou 
fur  quelques  gros  vai fléaux  ,  de  manière  à  occa- 
fiooner  un  engorgement  ou  une  psralyfie  à  tourc 
l'extrémité.  Dans  ce  cas,  comme  dans  les  plus 
ordinaires,  il  faut  tenter  aufli-tôr  la  réduction; 
Celfe  en  fait  un  précepte,  en  difant  :  Quidquid 
autem  fuo  loco  motum  efl,  ante  inflammalionetn 
reponendum  eftifiilla  occupavit ,  dum  conquiefeat , 
ceJTandum  eft)  ubi  fini  ta  cfi ,  tentandum  eft  in  hi$ 
membris  quœ  id  patiuntur. 

Pour  réufiir  à  réduire  un  os  luxé ,  il  faut  avorr 
recours  aux  extenfions ,  contre-extenfions,  &  à 
la  co3ptation.  Ces  efforts  doivent  fe  faire  après 
qu'on  a  difpofé  le  membre  de  manière  que  les 
mufcles  foient  dans  le  relâchement,  car  alors  la 
force  ,  qu'il  faut  employer  ,  eft  infiniment  moin- 
dre que  celle  qui  eft  nécefiaire  en  toute  autre 
circonflance.  On  les  exécute  par  le  fecours  ries 
mains ,  ou  avec  des  lacqs  &  des  machines  -,  mais 
[  foit  qu'on  emploie  l'yn  pu  l'autre  de  ces  moyens, 
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ou  non  ,  fi  faut  toujours  que  l'effort  foit  relatif 
à  la  réfiftance ,  que  fon  application  foit  graduée 
pour  que  les mnfcles  moins  irrités  ,puiffent  céder 
davantage;  qu'elle  ait  lieu  fur  le  membre  même 
déplacé  ,  &  non  fur  un  autre  ,  pour  que  la  plus 
grande  fomme  des  efforts  ne  fe  perde  point  vai- 
nement fur  lui.  Ce  dernier  précepte  n'eft  pas  éga- 
lement admis  par  tous  les  Praticiens.  Voye\  ce 
que  nous  avons  dit  à  l'article  Br  as,  (Luxation  du), 
ïl  faut,  dans  toute  réduction  ,  porter  l'exrenfion 
affez  loin  pour  déplacer  l'os,  &  en  mettre  la  tête 
en  parallèle  avec  le  fominet  de  celui  avec  lequel  il 
t'oit  être  uni;  fans  cela  on  rifque  ,  dans  les  efforts 
de  répofition,  de  rompre  le  rebord  de  la  cavité, 
&  d'occafionner  de  tiraillemens  inutiles  dans  les 
îigamcns.  11  eft  des  cas  où  il  faut  fixer  Je  corps, 
pour  qu'il  ne  fuive  point  les  mouvemens  qu'on 
fait  exécuter  au  membre  -,  &  alors  on  lui  applique 
des  forces  oppofées  &  contraires ,  qu'on  nomme 
Contre-extenfions  -,  on  dirige  leur  aplication  félon 
le  genre  d'articulation  où  la  Luxation  a  lieu  ,  &la 
nature  de  celle-ci.  D'antres  fois  le  poids  du  corps 
feul  eft  le  nifus  le  plus  propre  à  rëfifter ,  comme 
dans  la  Luxation  des  doigts  ,  de  la  vertèbre  odon- 
toïde ,  &  de  la  mâchoire  inférieure.  Les  Anciens , 
dont  les  connoiffances  en  Anatomie  étoient  loin 
d'être  comparables  à  celles  des  Modernes ,  croyant 
que  le  fuccès  ne  pouvoit  dépendre  que  de  l'em- 
ploi des  forces ,  fans  avoir  aucun  égard  à  leur 
direction,  avoient  inventé  différentes  machines, 
dont  on  peut  voir  leur  application  &  la  figure 
dans  Oribafc  ,  Fabrice  de  Hilden,  Paré,  Scuitet, 
&  même  dans  Heifter,  Platner  &  J.  L.  Petit, 
qui  ont  écrit  très-long  tems  après  eux-,  maison 
les  a  toutes  abandonnées  ,  pour  n'tmployer  que 
les  mains  ,  dont  l'application  eft  loin  d'être  auffi 
douloureufe,  &  dont  le  jeu  eft  beaucoup  plus 
facile  à  varier  félon  les  circonftances.  «  Quand 
les  extenfions  font  fiiffifantes,  dit  M.  Louis  , 
dans  cet  article  de  l'ancienne  Encyclopédie ,  il 
faut  conduire  la  tète  de  l'os  dans  fa  cavité  na- 
turelle en  faifant  lâcher  doucement  ceux  qui  tirent 
afin  que  l'os  fc  replace. Il  n'eft  pas  toujours  nécef- 
faire  de  pouffer  l'os-,  les  mnfcles  &  les  ligamens 
qui  n'ont  pas  été  trop  forcés,  le  retirent  avec 
setion;  il  eft  même  quelquefois  dangereux  d'aban- 
donner l'os  à  toute  la  force  des  mnfcles  ;  car  on 
Court  rifque,  1."  s'il  y  a  »an  rebord  cartilagi- 
neux, de  le  renverfer,en  lâchant  rout-à-coup, 
ce  qui  pourroit  caufer  une  anchylofe  ,  du  moins 
les  mouvemens  du  membre  deviendroient-ils  fort 
difficile?.  i.°  Quand  même  la  vîteffe  du  retour 
de  l'os  ne  romproit  pas  le  rebord  cartilagineux, 
la  tête  de  l'os  feroit  unecontufion  plus  ou  moins 
forte  aux  cartilages  qui  encroûtent  la  tête  &  la 
cavité.  Il  eft  donc  néceffaire  de  pouffer  l'os  dou- 
cement da"s  fâ  cavité,  au  moins  jufqu'4  ce  qu'on 
foit  affuré  qu'il  en  prend  bien  la  route-  Il  faut 
obferver  que  cette  route  n'eft  pas  toujours  le  plus 
ceur£  çhewuri  que  puiffe  prendre  l'os  pour  ren- 
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îrer;  mais  celui  par  lequel  il  eft  indiqué  quil 
eft  forti  de  fa  cavité.  On  eft  obligé  de  fuivre  ce 
chemin  ,  quand  même  il  ne  feroit  pas  le  plus 
court ,  tant  parce  qu'il  eft  déjà  frayé  par  la  tête 
de  l'os  luxé ,  que  parce  qu'il  conduit  à  l'ouver- 
ture qui  a  été  faite  à  la  capfule  ligamenteufe  par 
la  fortie  de  l'os.  Mais  il  n'eft  pas  bien  prouvé 
que  ce  dogme  foit  aulîï  important  dans  la  pra- 
tique ,  qu'il  eft  fpécieux  dans  la  théorie.  On  dit 
fort  bien  que  fi  l'on  ne  fuit  pas  le  chemin  frayé, 
on  en  fait  un  avec  peine  pour  l'Opérateur  ,  & 
douleur  pour  le  malade;  que  la  tête  de  l'os  , 
arrivant  à  fa  cavité,  ne  trouve  point  d'ouverture 
à  la  capfule,  cruelle  la  renverfe  avec  elle  dans  la 
cavité  ;  ce  qui  empêche  l'exacte  réduction  ,  & 
caufe  des  douleurs,  des  gonflemens  &  autres  acci- 
densfuneftes.  J'ai  toujours  vu  Ces  accidens  dans  la 
pratique,  &  ils  ne  venoient  pas  de  cette  caufe  ;  j'ai 
conduit  beaucoup  de  Luxations  ,  &  je  n'ai  jamais 
apperçu  qu'on  pût  diftinguer  cette  route  précife 
de  l'os-,  on  le  réduit  toujours,  ou  plutôt  il  fe 
réduit  lui-même,  par  la  feule  route  qui  peut  lui 
permettre  de  rentrer,  lorfque  par  des  mouvemens 
méthodiques  ou  empyriques,  on  a  levé  les  obfta- 
cles  qui  s'oppofoient  au  replacement,  jî 

On  a  tout  lieu  de  croire  que  l'os  eft  rentré 
dans  fa  propre  cavité,  quand,  dans  le  tems  de 
la  réduction,  l'on  a  entendu  un  petit  bruit  occa- 
fionné  par  la  collifion  des  furfaces  articulaires; 
quand  ,  en  comparant  le  membre  déplacé,  on 
le  trouve  préciftmeot  de  la  même  longueur  Se 
figure  que  l'autre  ;  quand ,  en  le  portant  de  côté, 
&  d'autre,  on  ne  trouve  plus  aucun  obftacleaux 
mouvemens.  Quand  la  Luxation  a  été  occaftonnée 
par  une  violence  extérieure,  il  n'eft  point  né- 
ceffaire d'avoir  recours  à  aucun  bandage  qui  puiffe 
empêcher  l'os  de  fe  déplacer;  fi  l'on  en  emploie 
un  ,  ce  n'eft  que  pour  fou  tenir  les  compreflës  qu'on 
tient  humectées  fur  la  partie;  pour  remédier  au 
gonflement  qui  pourroit  furvenir  ,  ou  qui  eft  déjà 
furvenu.  On  fe  contente  alors  de  mettre  le  mem- 
bre dans  la  fituation  la  ptus  commode  pour  le 
malade  ;  &  fi  Ton  craint  pour  l'inflammation  , 
on  faigne  &  l'on  tient  le  malade  au  régime.  Quand 
on  a  plus  à  craindre  des  premiers  accidens,  on 
fait  faire  de  petits  mouvemens  à  la  partie ,  pour 
y  fortifier  la  vie  ;  on  y  fait  des  frictions  fèches 
pour  exciter  l'action  des  mufcles ,  on  la  frotte 
avec  le  vin  aromatique  ou  l'eau  de  vie  camphrée , 
pour  peu  peu  que  les  malades  y  éprouvent  de 
la  ftupeur ,  ou  de  l'engourdiffement.  Quelquefois 
dans  les  cas  où  la  Luxation  en  accompagnée  de 
eontufion ,  ia  douleur  perfifte  long-tems,  &  même 
en  une  chronique  qui  demande  une  attention 
toute  particulière.  L'application  du  bandage  eft 
beaucoup  plus  néceflaire  ,  elle  eft  même  indifpen- 
fable  dans  les  Luxations  de  caufe  interne,  tant 

fiour  retenir  les  topiques  qu'on  applique  fur  le 
ieu  de  la  Luxation ,  que  pour  fixer  l  oi  dans 


LUX 

fa  cavité  -,  aufli  recommande- 1- on  5  dans  ces  cas,'  j 
de  le  faire  beaucoup  plus  ferré -,  on  emploie 
communément  alors  différens  bandages ,  connus 
fous  le  n©m  de  Spicas ,  &  ufités ,  tant  pour  les 
extrémités  fupérieures  que  pour  les  inférieures. 
Dans  les  cas  où  il  y  auroit  fracture  &  Luxation 
en  même-tems  ,  li  la  première  étoit  fort  éloignée 
de  la  Luxation,  il  faudroit  réduire  celle-ci  d'a- 
bord pour  en  venir  enfuite  au  traitement  de  la 
fracture.  Mais  quand  celle-ci  eft  fi  proche  de 
l'article  ,  qu'on  n'a  aucune  prife  fur  le  membre  , 
le  cas  en"  beaucoup  plus  difficile.  Dans  les  petites 
jointures  ,  tels  qu'aux  doigts  &  aux  orteils,  on 
peut  quelquefois  remettre  l'os  en  fa  place  ;  tttalî 
dans  les  grandis  ,  la  chofe  eu  impoflible,  il  faut 
donc  attendre  que  la  fracture  foit  conlolidee  , 
avant  que  d'y  penfer. 

La  nature  différente  des  Luxations,  tant  par 
rapport  à  celle  des  parties ,  &  à  la  façon  dont  elles 
ont  été  léfées,  qu'aux  caufes  des  déiordres ,  aux 
fymptômes  &  accidens  qu'il  produit,  rend  fin- 
gulièrement  variés  les  procédés  que  fuggère  la 
troifième  indication.  Comme  il  ne  nous  eft  pas 
poffible  d'entrer  dans  tous  ces  détails,  fans  alon- 
ger  cet  article,  qui  eft  déjà  très-étendu  ,  nous  ren- 
voyons à  Paré  ,  parmi  les  Anciens  ,  &  a  J.  L. 
Petit  parmi  les  Modernes ,  qui  font  les  plus  grands 
Maîtres  qu'on  puiffe  cenfulter  fur  cette  matière. 
Nous  dirons  feulement  que  ,  dans  ilè  cas  de  Lu- 
xation, à  la  fuite  d'un  engorgement  féreux  dans 
l'article  ,  l'application  du  moxa ,  ou  des  vénca- 
toires,  pourroient  peut-être  avoir  les  plus  grands 
avantages.  Hippocrate  ,  en  pareil  cas ,  appliquent 
un  cautère  fous  l'aifl'elle  ;  &  voici  comment  il  s  y 
prenoit.  Lorfque  la  Lunation  avoitlieu,  il  pin- 
çoit  la  peau  avec  les  doigts;  puis  la  tirant  à  lut, 
il  paffoit  au  travers  un  fer  ardent,  oblong  & 
mince,  évitant  la  léfion  dangereule  des  glandes 
&  des  nerfs  de  la  partie.  Il  avoit  foin  de  cou- 
vrir auffi-tôt  les  endroits  cautérifés ,  pour  les 
préferver  de  l'accès  de  l'air  froid ,  &  de  ne  ja- 
mais foulever  le  bras  ,  que  la  commodité  des 
panfemensne  l'exigeât;  &, quand  l'ulcère  mondi- 
fié  étoit  prêt  à  fe  cicasrifer  ,  il  lioit  le  bras  rap- 
proché des  côtes,  le  jeur  &  la  nuir,  pour  ob- 
tenir une  cicatrice  plus  folide  ,  plus  ferrée  &  plus 
propre  à  retenir  la  tête  de  l'os  dans  fa  cavité.  Il 
avoit  également  recours  à  ce  moyen,  dans  les 
cas  de  Luxation  delà  cuifle  ;  en  effet  il  dit ,  dans 
im  de  fcslApborifmes  qui  fuit  celui  que  nous 
avons  cité  plus  haut,  en  parlant  des  caufes.  Quibus 
coccendicis  dulore  confliâatis  fenioris  cap  ut  fuo 
loco  excidit^iis  ctus  tabefeit ,  &  daudicant,  nifi 
wantur.  En  pareil  cas,  M.  Bell  confeille  les  bains 
froid  j  mais  il  ne  dit  pointfi  la  pratique  les  lui 
a  fait  trouver  favorables. 

LUXATIONS  des  tendons  &  des  mufcles. 
Boërhaave  tft  l'Auteur  le  plus  diftingué  qui  ait 
parlé  de  ce  genre  de  maladie,  &  qui.ait  notam- 
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ment  dit:  qae  les  mufcles  fouvent  fortoknr  de 
leur  place,  quand  leur  gaine  étoit  telleTrieni  re- 
lâchée qu'elle    ne  leur   offrort    plus  aucune 
réfiftance  dans  certains  mouvemens  un  peu  forcés- 
Les  tendons,  qui  .parcourent  les  firîuofités  qui 
leur  font  affignées  pour  faciliter  leur  jeu,  s'échap- 
pent également  quelquefois-,  d'où  il  s'enfuit  une 
douleur  &  un  engourdiffement  qui,  à  l'épaule, 
en  a  fouvent  impofé  pour  une  vraie  Luxation. 
Manget  rapporte,  à  ce  fujet ,  une  obfervation  cu- 
rieufe.  Une  femme,  trois  jours  avant  qu'elle  ns 
leconfultât,  s'étoit  luxée  ,  à  ce  qu'elle  foupçon- 
noit,  l'os  du  bras ,  en  tordant  des  linges  qu'elle 
avoit  lavé;  -,  elle  lui  dit  que  ,  pendant  cette action  , 
elle  avoit  fenti  quelque  chofe  fortir  de  Ton  épaufe. 
En  examinant  la  partie,  il  vit  avec  piaifir  qu'ihi'y 
avoit  point  deLuxation;mais  il  obier  va  une  iépref- 
fion  du  deltoïde,  &  les  deux  tendons  inférieurs 
du  biceps  tendus ,  &  ne  permettant  nullement 
l'cxrenfion  du  coude.  11  foupçonna  dès-lors  que 
le  tendon  de  ce  mufcle,  que  renferme  la  finuofité 
bicipitale  ,  en  étoit  forti mais,  comme  il  y  avoit 
du  gonflement  à  la  partie  ,il  cor.feilla  les  topiques 
émolliens ,  &  le  lendemain  il  reconnut  la  vérité 
de  fa  conjecture-,  il  tourna  le  bras  avec  force  dans 
un  feus  oppofé,-  le  tendon  revint  auffi-tôt  en  fa 
place  ,  Se  la  femme  reprit  l'ufage  de  fon  bras. 
Cowper  fait  mention  ,  dans  fon  Anatomie ,  d'un 
cas  à»  peu- près  pareil.  Les  tendons  ïxtenfeurs  des 
doigts  delà  main  ,  font  maintenus  par  un  ligament 
en  forme  d'anneau,  pour  diriger  les  effets  de  la 
force  motrice  jufqu'au  bout  des  doigts.  L'on  a 
vu  ce  foi  t  ligament  manquer  dans  les  efforts  vio- 
lens  pour  porter  un  poids,  ou  faire  réfiflance, 
&  alors  les  tendons  s'éparpiller  &  rendre  nul 
tout  mouvement ,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  remédié 
au  mal  par  un  bracelet  de  cuir  qui  ferroit  forte- 
ment le  poignet.  M.  Pouteau  ,  dans  fes  Mélanges 
de  Chirurgie,  fait  mention  d'un  genre  de  Luxa- 
tion d;  mufcles,  qui  me  paroîr  bien  difficile.  & 
duquel  on  a  peu  d'extmple,  fi  ce  n'efi  ceux  qu'il 
rapporte.  A  l'entendre,  la  rruladie  eft  infiniment 
facile  à  comprendre-,  refle  a  (avoir  fi  el?e  l'efi 
également  à  fe  former.  Il  cite  l'obfervation  d'une 
jeune  demoifelle  qui  en  offroit  tous  les  fymp- 
tômes. Comme  nous  ne  pouvons  ici  rien  affirmer 
par  nous-mêmes,  nous  renvoyons  à  fon  Ouvrage, 
tant  pour  le  diagnollic ,  que  pour  les  moyens 
curaùfs,  qu'il  du  être  fondés  fut  la  nature  delà 
maladie.  (  M.  Petit-P^admz.) 

LYCOPODE.  C'en  la  poudre  fine  des  amhè- 
res  du  Lycopodium  clavatum  de  Linnaeus ,  qu'on 
appelle  auifi  foulre  de  Lycopode.  On  applique 
extérieurement  cette  poudre  fur  les  excoriations , 
les  gerçures  des  mammelons ,  &c.  c'tfl  le  topique 
le  plus  doux  &  le  plu^  commode  ,  qu'on  puifie 
employer  pour  les  rougeurs  &  les  excoriation  qui 
furviennent  enfre  les  ciiifTes  &  aux  plis  des  aine* 
chez  les  petits  enfans. 
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■  MACHINES,  Voyei  Instrumens. 

MACHOIRE  inférieure,  môm  ,  Mandibula.  Cet 
os  dont  perfonne  n'ignore  la  iîtuation  y  offre  un 
levier  de  la  féconde  efpèce  ,  dont  les  extrémités 
recourbées  obliquement  viennent  en  haHt  s'appuyer 
contre  deux  cavités  ou  glénes  pratiquées  dans 
chaque  os  temporal  à  la  racine  de  leurs  apophyfes 
zygomatiques.  La  Mâchoire  jouit  d'un  très-grand 
mouvement  dans  la  portion  prolongée  de  fon 
arc ,  ce  qui  Lui  efi  commun  avec  tout  levier  qui 
fe  meut  fur  une  de  fes  extrémités.  Le  mouvement 
de  fes  deux  branches  eft  plus  borné}  mais  il  n'en 
eft  pas  moins  évident ,  même  à  la  fimple  vue , 
pour  ceux  qui  favent  obferver.  Nous  ne  nous  éten- 
drons point  ici  fur  la  fingularité  de  ces  mouve- 
ment qui  dépendent  en  partie  du  genre  d'arthro- 
die  de  fon  articulation  &  de  la  mobilité  d  une 
lame  canilagineufe  ou  ménifqtie  qui  accompagne- 
les  condyles  dans  tous  leurs  mouvemensjon  peut 
confulter  fur  ce  fujet  les  Mémoires  communiqués, 
en  1744  >  à  l'Académie  Royale  des  Sciences , 
par  M.  Ferrein,  &  les  Remarques  fur  l'articula- 
tion, les  mufcles  &  la  luxation  de  la  Mâchoire 
inférieure ,  par  Monro  ,  dans  les  Effais  de  Méde- 
cine d'Edimbourg.  L'on  y  trouvera  tout  ce  qui 
eft  relatif  à  cette  matière.  Notre  objet  étant  les 
maladies  qui  peuvent  attaquer  la  continuité  ou  la 
contiguïté  de  cet  os,  nous  nous  occuperons  d'a- 
îjord  des  premières. 

De  la  /raclure  delà  Mâchoire. 

La  Mâchoire  inférieure,  quoique  mobile,  & 
conféquemment pouvantfuivre lesefforts qui  poar- 
roient  lui  faire  violence  ,  quoiqse  compacte,  & 
par-lâ  pouvant  leur  oppofer  une  fufhfanre  ré- 
liftance  ,  n'en  eft  pas  moins  fujette  à  êke  rompue. 
Cette  fracture  peut  avoir  lieu  dans  fon  corps  ou 
dans  fes  branches ,  el  !e  peut  être  avec  déplacement , 
ou  fans  déplacement ,  quand  la  folution  arrive 
principalement  près  de  l'angle  poflérieur  -,  car 
alors  les  mufcles  ptérigoïdiem ,  crotaphites  & 
maffeter  retenant  la  partie  postérieure  ,  les  fter- 
nohyoïdiens  &  les  digaftriques  ne  peuvent  agir 
fur  le  corps  de  la  Mâchoire  &  l'entraîner  en  bas. 
On  connaît  la  fracture  de  la  Mâchoire  en  portant 
un  doigt  dans  la  bouche  fur  les  dents  antérieures 
du  côté  qu'on  croit  fracturé,  & -appuyant  deffus 
pendant  qu'on  oppofe  les  doigts  de  l'autre  main  le 
Ion  g  de  la  bafe  de  l'os  vers  fon  angle  postérieur, 
en  faifant  de  chaque  main  des  efforts  alternatifs, 
on  fent  les  pièces  (e  mouvoir  ,  &  fouvent  même 
leur  crépitation.  Le  diagnoftic  eu  beaucoup  plus 
facile  dans  le  cas  où  il  y  a  déplacement;  fi  le 
corps  s'éloigne  de  la  branche  &  fe  porte  en  bas , 
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la  bouche  fera  très-béante,  &  tirée  de  côté  de 
manière  que  la  commiflure  des  lèvres  s'y  trouve 
beaucoup  plus  bas ,  les  dents  de  la  portion  posté- 
rieure le  trouveront  plus  hautes  que  celles  de  la 
portion  antérieure.  Si  une  portion  fe  porte  en 
avant,  &  paffe  fur  l'autre,  la  bouche  paroîtra  plus 
grande  de  ce  côté-,  elle  fera  jetée  en  avant,  & 
ies  dents  cefferont  d'être  fur  la  même  ligne,  les 
unes  étant  en-dedans  pendant  que  les  autres  feront 
en  -  dehors. 

En  général  ,  toutes  ces  fractures  font  la  plu- 
part du  ttms  accompagnées  de  tumeurs,  d'ecchy- 
mofe.  La  contuiion,  le  déchirement  >  le  tiraille- 
ment des  tendons ,  dc:s  vaiffeaux  &  des  ne.fi  font 
fouvent  naître  desaccidens  fort  graves  /quelque- 
fois la  paraîyfie  ou  la  convulfion  de  la  joue  du 
même  côté  ont  lieu  félon  que  les  nerfs  ,  qui  font 
renfermés  dans  le  canal  maxillaire,  font  tiraillés 
ou  rompus,  &  à  raifon  de  la  communication 
que  ces  neifs  entretiennent  avec  la  portion  dure 
de  la  feptième  paire;  i'ouïe,  difent  les  Auteurs, 
en  eft  plus  ou  moins  léfée,  il  y  a  un  bruùîement 
dans  les  oreilles  ,  les  yeux  s'enflamment ,  la  fa- 
Hve  coule  abondamment,  &  les  lèvres  font  fou^ 
vent  agitées  de  mouvemens  convulfifs. 

La  fracture  eft  avec  ou  fan?  déplacement.  Dans 
ce  dernier  cas ,  on  fe  contente  de  tenir  fixée  ia 
Mâchoire  inférieure  contre  la  fupérieure,  en  ap- 
pliquant le  long  du  côté  fracturé  une  fimple  com- 
prefie,  puis  la  fronde  ou  mentonnière,  dont  les 
chefs  viennent  s'attacher  avec  des  épingles  fur  la 
tête  du  malade.  Le  procédé,  dans  le  premier ,  eft 
un  peu  plus  compliqué.  Si  la  partie  antérieure 
de  l'os  fe  trouve  plus  baffe  que  la  poftérîeure , 
alors  on  portera  l'index  jufque  contre  la  bafe  de 
l'apophyfe  coronoïde  ,  &  l'on  pouffera  peu-à- 
peu  en  arrière  cette  partie  de  la  Mâchoire,  en 
l'embraffaot  légèrement,  &  tenant  en  même-tems 
l'index  &  le  doigt  du  milieu  de  l'autre  main  appuyé 
fur  les  dents  antérieures ,  &  le  ponce  fous  la  bafe 
de  cette  portion  antérieure.  On  élève  celle-ci  en 
même-fems  qu'on  reiève  aufti  (ôt  la  portion  posté- 
rieure ,  en  forte  qu'on  remette  prefqu'en  même- 
tems  les  deux  portions.  Mais,  quand  l'une  des 
deux  pièces  monte  fur  l'autre,  il  faut  avec  les 
doigts  appliqués  comme  rions  l'avons  dit  précé-  , 
demment,  peter  une  portion  en  arrière  &  l'autre 
en  avant,  jùfquà  ce  qu'elles  ne  puiifent  plus  fe  j 
toucher-,  puis,  ralentiflant  tout  doucement,  on 
les  rapproche  &  remet  dans  leur  première  place.  I 
On  croit  qu'elles  y  font,  quand  il  n'y  a  plus  > 
aucune  diffbimiîé,  &  que  les  dents  font  régulière-  : 
ment  placées.  Affez  fouvent  il  y  a  une  dent  com-  ; 
prife  dans  l'étendue  de  la  fracture,  on  doit  h/ 
confidérer  alors  comme  un  corps  étranger  qui  j 
ne  peur  que  retarder  la  cure  ,  &  conféquemment 
il  faut  l'extraire.  Mais  quand,  par  hafard,  une! 
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©n  plnfieurs  des  dents  fituées  dans  les  environs 
ont  été  forcées  de  leurs  alvéoles  ;  il  faut,  dans  tous 
les  cas,  lesy 'remettre ,  &  les  retenir  en  les  liant 
aux  autres  dents  voifines.  Cel£e  le  confeille ,  en 
difant,  fi  hi  lobant  (dentés)  ,  ulteriores^  inter  fe 
fetâ  deligandi  funt.  Hippocrate  confeîlloit  l'ufage 
d'un  fil  d'or.  On  applique  enfuite  l'appareil,  qui 
confifte  en  plufieurs  compreffes  de  la  forme  d'un 
quarré  long  ,  dans  l'une  defquelles  on  met  un 
carton  ;  on  les  trempe  dans  l'eau- de- vie,  avant 
de  les  appliquer,  &  on  les  (outient  par  la  fronde 
à  quatre  chefs  ou  par  le  chevètre.  La  fronde  eft 
un  bandage  très-ancien ,  &  dont  Celfe  fait  men- 
tion en  parlant  de  la  fraclure  dont  il  s'agit  ici. 
Mollis  habenct,  dit-il,  média,  in  longitudinan  incifa , 
ut  utrinque  mentum  compleâatur  &  indè  capita  ejus 
fupracaputadductaibideligentur.  Quelques  Auteurs 
préfèrent  à  ce  bandage  (impie  un  autre  plus  com- 
pliqué &  qu'on  nomme  chevètre,  qu'on  diffingue 
ea  fimple  &  en  compofé;  voici  en  quoi  confifte 
le  fimple.  On  prend  une  bande  de  cinq  aunes  de 
long&  de  trois  doigts  de  large,  qui  fera  roulée  à 
un  globe  excepté  environ  une  demi -aune.  On 
tiendra  le  globe  d'une  main  &  le  bout  de  l'autre. 
Le  milieu  ou  environ  de  la  portion  déroulée  fera 
appliqué  fur  le  bas  du  front,  &  l'on  conduira 
les  deux  parties  de  la  bande  derrière  la  nuque; 
là  on  engagera  le  bout  fous  le  jet  de  la  bande, 
enfuite  en  la  conduira  en-devant  fur  le  côréoppofè 
à  la  fraélure  pour  la  faire  paffer  fous  le  menton 
&  de-là  la  faire  monter  le  long  de  la  joue  malade 
proche  le  petit  angle  de  l'œil  ;on  continuera  fur 
le  vertex  ponr  descendre  derrière  l'oreilie  oppo- 
fée  &  revenir  par-defious  le  menton.  On  pafftra 
une  féconde  fois  fur  la  joue ,  formant  un  périt 
doioire,  on  continuera  de  monter  au-defîus  de  la 
tête,  &  l'on  defeendra  obliquement  fur  la  nuque 
pour  revenir  du  côté  de  la  fraclure.  On  paffe 
deux  fois  de  fuite  fur  le  menton  &  derrière  la 
nuque  en  forme  de  circulaire ,  &  une  autre  fois 
delfous  le  menton.  Après  ce  troifième  tour,  on 
monte  le  long  de  la  joue  près  le  petit  angle 
du  côté  oppofé  à  la  maladie  jufqu'ati  fommer 
de  la  tête,  d'où  l'on  defesnd  en  revenant  par  le 
même  côté  oppofé  au  mal  pour  paffer  fous  le 
menton  ,  &  faire  un  fécond  doloirc  fur  la  joue 
malade.  Quand  on  tfl  parvenu  fur  le  pariétal 
oppofé  ,  on  retourne  de  nouveau  vers  la  fraclure 
jufque  vis-à-vis  la  région  temporale  ,  &  l'on  finit 
le  refle  de  la  bande  par  des  circulaires  autour  de 
la  tête.  Ce  bandage,  tel  contentif  qu'il  paroiiîê 
devoir  être  ,  n'en"  cependant  pas  préférable  à  la 
fronde  ,  qui  remplit  le<  mème?  vues ,  &  dont  l'ap- 
plication eft  beaucoup  plus  facile  -,  car  un  appareil 
ferré  n'eu"  ici  que  rien  moins  néceffaire  ;  &  c'eft 
ce  qu'avoit  déjà  bien  remarqué  Hippocrate  dans 
fon  Traité  De  Articules,  où  il  dit  :  Se  ire  autem 
convenit  maxillam  fradam  fafeis  parùm  juvari  ,fi 
recic  injiciantur;  ubi  minus  recte,  muhum  Icedi. 
Le  malade,  pendant  tout  le  ttms  du  traitement  , 
aiirur&ic.  Tome  il.*  I.r<  Partit. 
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ne  fera  aucun  mouvement  de  la  mâchoire ,  on 
le  nourrira  à  la  cuillère.  Si  la  fraclure  eft  com- 
pliquée de  plaie,  on  ne  défera  la  bande  qu'avec 
beaucoup  de  précautions ,  quand  il  s'agita  de  la 
panfer  ;  &  un  Aide,  pendant  ce  tems,  tiendra 
toujours  les  pièces  rapprochées  pendaaî  qu'on 
appliquera  les  différentes  parties  de  l'appareil. 
Une  attention  qu'Hippocrate  regardoit  comme 
bien  effentieile ,  eft  de  tâter  fouvent  l'intérieur 
de  la  bouche  pour  s'affurer  de  l'état  de  la  frac- 
ture, afin  de  contenir  oc  remets re  avec  les  doigts 
les  fragmens  offeux  qui  auroient  pu  fe  déranger. 
Au  bout  de  trois  femaines ,  on  permettra  l'ufage 
de  la  parole  -,  on  pourra  même  ne  plus  appliquer 
aucune  pièce  d'appareil.  On  nourrira  alors  le 
malade  avec  des  alimens  plus  foiides ,  tels  qua 
les  œufs  &  les  viandes  hacnées,  &c. 

De  la.  Luxation  de  la  Mâchoire. 

L'Infpeclion  du  genre  d'articulation  qui  unit 
la  Mâchoire  avec  l'os  temporal  dit  à  ceux  qui 
l'cbfervenr ,  que  la  luxation  ne  peut  arriver  que 
de  deux  manières  j  quand  les  deux  condyles  por- 
tés en  avant ,  s'avancent  en  -  deçà  de  la  racine 
de  l'apophyfe  zygomatique  ,  &  y  relient  im- 
mobiles, a!or3  la  luxation  eft  parfaite,  ou  quand 
un  des  condyles  fort  latéralement  &  en-dehors 
d'un  côté  ,  pendant  que  l'autre  eft  porté  anté- 
rieurement ;  c'eft  la  luxation  imparfaite  des  Au- 
teur?. Dans  le  premier  cas,  les  condyles  font 
entièrement  hors  de  la  cavité  qui  doit  les  rece- 
voir ;  dans  le  fécond  ,  ils  font  encore  appuyés 
fur  les  bords,  l'un  étant  forti  dehors ,  &  l'autre 
rentré  en- dedans.  Le  rebord  du  conduit  auditif 
&  la  racine  de  l'apophyfe  ftiloïde  font  unobfta- 
cle  à  la  luxation  en  arrière ,  &  c'eft  ce  qu'avoient 
déjà  remarqué  Paré  &  Fabrice  d'Aquapendente 
long-tems  avant  J.  L.  Petit  &  Monro.  Oi  ne 
conçoit  point  comment ,  d'après  une  dif  j  ofition 
fi  pariante,  Salkcti,  Lsnfranc,  Gui  d^  Chau- 
liac  &  de  Vigo  ont  pu  admettre  ce  dernier  genre 
de  luxation  ,  &  en  donner  des  fignes  qui  ne 
peuvent  être  que  dérifoires.  Dan^  la  luxation 
parfaite  la  bouche  eft  béante,  le  menton  dtfcend. 
fur  la  poitrine,  quel  qu'effort  que  le  malade  & 
ceux  qui  l'entourent  fafffcrct  pour  la  fermer,  ils 
n'y  peuvent  parvenir,  les  tempes  font  applaiies 
en  raifon  de  la  tenfion  des  mufoles  crotaphites, . 
les  joues  font  tendues  &.  rapprochée.-  de*  dtnts 
la  falive  exprimée  des  glandes  parotides  coule 
en  abondance,  la  Mâchoire  ,  par  i'inclinaifon  de 
fes  condytts  eft  portée  obliquement  en  arrière, 
.  &  la  parole  eft  nulle ,  ou  peu  diftinéle.  La  plu- 
part de  ces  fignes  font  rapportés  par  Hippocrate, 
ai^fi  qu'on  le  peut  voir  dans  fon  Traité  De  Arti- 
culis.  Dans  la  luxation  imparfaite ,  la  Mâchoire 
eft  toute  portée  d'un  eôté  ,  labou.he  eft  à  moitié 
^ouverte  &  les  dents  de  l'une  &  l'autre  Mâchoire 
ne  font  plus  dam  la  même  ligne,  le  malade  balbu» 
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tie,  la  falive  retenue  par  les  lèvres  obliquement 
tirées,  remplit  la  bouche  &  forî  enfuite,  les  ma- 
lades ne  pouvant  l'avaler,  à  raifon  des  mouvem^ns 
gênés  de  la  largue.  Le  condyle  déplacé,  étant 
en  avant ,  hors  de  la  cavité  glénoïde ,  l'apophyfe 
coronoïde  fera  portée  près  de  l'union  du  zigoma 
à  l'os  maxillaire,  le  condyle  de  l'antre  appuyant 
fur  la  racine  de  l'apophyfe  zigomatique,  &  fon 
apophyfe  coronoïde  fe  portant  en  dehors.  En  pa- 
reil cai ,  le  croîaphyte  du  côté  luxé  fera  terjdu 
&  applati ,  pendant  que  le  même  mufcle  &  le 
maffeter  feront  gonrlés  fur  lesapophylesqui  s'avan- 
cent de  cette  manière. 

Ilefi  des  caufes  internes  qui  occafionnent,  parti- 
culièrement chez  hs  vieillards ,  la  luxation  dont 
il  s'agit  dans  cet  article;  la  parai  yfie  des  crota- 
phytes  à  des  ptérigoï  iiens  entr'autres  eft  la  plus 
fréquente.  La  réduction,  en  pareil  cas,  eft  très- 
facile,  mais  l'accidert  ne  tarde  pas  à  revenir*, 
j'ai  réduit  plufieurs  fois  dans  les  hôpitaux  ces 
fortes  de  luxation;  ,  avec  la  plus  grande  facilité. 
Morgigni  parle  encore  d'une  exctoiffance  fur 
l'apophyfecondyloide,  qu'il  a  rencontrée  quelque- 
fois chez  les  vieillards ,  &  qui  auroient  pu  pro- 
duire cet  effet  par  la  fuite.  Mais  ,pour  que  le  dé- 
placement total  ou  parfait  ait  lieu  par  une 
violence  extérieure,  il  faut  que  la  Mâchoire  foit 
ouverte,  autrement  elle  feroit  plutôt  fraclurée 
que  luxée*,  car  alors  les  condyles  devroient  né- 
cefiairement  fe  porter  en  arrière,  ce  qui  leur  eft 
impoifible,  à  raifon  de  ta  réfiftance  que  leur  offre 
le  rebord  du  conduit  auditif. 

Les  accidens  qu  ^ccaiionne  la  luxation  de  la  Mâ- 
choire, ne  (ont  pas  d'abord  confidérables  j  ceux 
qui  for  t  d'une  complexion  irritable  ,  en  éprouvent 
cependant  d'aff  z  graves,  la  douleur  eft  coniidé- 
rabie  ,  la  ccnvulhon  des  joues  fnrvient,  drautres 
fois  les  malades  y  éprouvent  un  fenriment  de 
flupeur ,  les  oreilles  leur  bruifTent ,  &  fi  l'on  tarde 
de  replacer  l'os,  la  fièvre  &  les  mouvemens 
cocvulftfs,  le  tétanos  même  furviennent,  &  la 
mort  ne  tarde  point  à  mettre  fin  à  la  vie.  Cette 
terminaifon  fâcheufe  efl  annoncée  par  Hippo- 
crate,  dans  fes  Coaques.  L'on  rapporte  tous  ces 
accidens  au  tiraillement  du  nerf  maxillaire  infé- 
rieur ,  qui  eft  un  troifième  rameau  de  la  cin- 
quième paire,  rameau  qui  parcourt  le  canal 
offenx  delà  Mâchoire  inférieure ,  &  qui  commu- 
nique avec  la  portion  dure  de  la  feptième  paire. 
Mais  quelques  fâcheux  qu'ils  fuient,  ils  n'ont  pas 
toujours  lieu  chez  les  vieillards  (ur-îout.  L'on  a 
vu  chez  eux  ces  fortes  de  luxations  impofKhles  à 
réduire,  continuer  le  refle  de  la  vie,  fans  que 
les  grandes  fondions  en  eurent  foufferi ,-  la  riégin- 
lition,  la  prononciation  même  fe  rétablifToienr, 
de  manière  qu'ils  pouvoitnt  encore  fe  faire 
entendre. 

Pour  replacer  la  luxation  parfaite ,  on  fera 
affeoir  le  malade  fur  un  tabouret-  on  placera  der- 
rière lui  un  Aide,  pour  lui  tenir  la  téte  appuyée 
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fur  fa  poitrine-,  puis  l'Opérateur  ,  placé  devant 
lui,  portera  fes  deux  pouces  garnis  de  linges  le 
pins  en  avant  dans  la  bouche  fur  les  deux  der- 
nières dents  molaires  de  l'un  &  de  l'autre  côté. 
Enfuite  avec  fes  quatre  autres  doigts  placés  en 
dehors,  il  fsifira  obliquement  vers  le  menton 
les  bords  de  la  Mâchoire ,  puis  appuyant  des 
pouces,  &  tenant  fermement  du  rcfledela  main, 
il  tirera  les  condyles  en  bas ,  &  d'avant  en 
arrière,  &  quand  il  fentira  les  mufcles  céder, 
il  relèvera  peu-à-peu  la  partie  antérieure  de  la 
Mâchoire  vers  la  fupérieure.  Par  ce  mouvement 
les  condyles  fe  dégageront  du  lieu  qu'ils  occu- 
pent fous  Témincnce  tranfverfa^e  du  zigoma,  les 
condyles  ainfi  libres ,  il  les  pouffera  en  arrière. 
Quelquefois  ii  n'eft  pas  befoin  de  faire  ce  der- 
nier mouvement,  la  conttaélion  des  mufcles, 
entraînanr  fi  promptement  la  Mâchoire  en  fa 
place ,  que  fi  l'Opérateur  ne  comprimoit  pas 
fortement  fur  les  dents  molaires,  ou  ne  rerhoit 
pas  fes  pouces  entre  les  joues  &  les  gencives , 
ceux-ci  feroient  mordus. 

Dans  le  cas  où  cette  mét'iodene  rénffiroit  poinf, 
on  pourroit  tenter  celle  de  D.  Vigo  qu'on  trouve 
décrite  dans  le  fixième  livre  de  fa  Chirurgie. 
Elle  confifte  à  mettre  de  chaque  côté  au  lieu  des 
doigts,  deux  coins  d'un  bois  lifte  ,  près  des  dents 
molaires,  lefquels  feront  tenus  fermement  par 
un  Aide  pendant  qu'on  mettra  une  bande  à  deux 
chefs  fous  le  menion ,  l'un  au  côté  droit ,  &  l'antre 
au  côté  gauche  de  ia  tête  ;  on  tirera  fortement 
ceux-ci,  pendant  qu'un  Aide  fera  une  contre- 
extenfion  avec  fes  deux  genoux  appuyés  fur  les 
épaules  du  malade.  Le  Chirurgien  preffera  la 
Mâchoire  en  arrière  &  en  bas  avec  les  deux  pouces; 
con  quefio  ingegno  ,  dit  l'Auteur  ,  ho  fempre  rimejfa 
ciajcuna  mafcella  aj'uo  lungo.  Cette  pratique  eft 
la  même  que  celle  qui  efl  preferire  dans  le  hui- 
tième chapitre  du  feizième  Livre  des  Œuvres  de 
Paré.  Je  l'ai  vu  réuflir,  dit  Bertrandi,  erure  les 
mains  d'un  Rhabilleur  de  campagne  dans  un  cas 
où  l'autre  méthode  avoit  manqué  à  un  Chirurgien. 
On  trouve  ,  dans  lequarrième  volume  de  la  Pra- 
tique moderne  de  la  Chirurgie  de  Ravaton  ,  une 
méthode  affez  i  igénienfe  pour  réduire  la  luxation 
parlaite  de  la  Mâchoire,  pratiquée  par  un  foïdat 
dans  un  cas  où  ils  n'avoient  pu  réuflir.  On  prend 
une  mentonnière  de  cuir ,  faite  ded<-ux  morceaux 
Côufus  cnL-mble,  &  rgtnie  de  chtmois ,  Vcye\ 
ia  Planche  relative  à  cet  Article.  Cette  men  - 
tonrière  refferriMe  affez  à  la  partie  inférieure 
d'un  mafque  d'arlequin.  Après  avoir  embraffî  le 
menton  &  même  toute  ia  Mâchoire  d'un  angle 
à  un  autre,  elle  fe  pro'onge  fur  les  tempes  par 
un  angle  arrondi  ,  auquel  font  cnufus  deux  lacqs 
qui  (e  nouent  enfemble  fur  le  Commet  de  la  tête 
vers  la  future  larnrdoïde.  On  met  entr'eux  &  la 
tête  un  morceau  de  canon  quarré  &  plié  en  ma- 
nière de  demi-canal,  lequel  empêche  la  douleur 
que  pourroit  faire  aux  tégumens  les  deux  lacqs 
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éa.m  leur  torfiotr,  enfuîte  on  pa(Fe  entr'eux  5t  le 
carton  un  garot  qu'or»  fait  mouvoir  doucement 
par  un  Aide  pendant  que  le  Chirurgien,  placé  au 
côté  droit  du  malade  ,  applique  la  main  gauche 
a  fa  nuque,  &  prenant  le  menton  de  la  droite, 
il  le  pot  te  en  haut ,  &  dirige  la  Mâchoire  jufqu'à 
ce  qua  les  condvles  foient  rentrés  dans  leur  cavité. 

Il  efl  plus  difficile  de  réduire  la  Mâchoire  dans 
la  luxation  incompletre,  parce  qu'il  n'efl  pas  facile 
de  porteries  pouces  jufques  furies  dernières  dents 
molaires  à  caufe  de  la  réfiftance  que  préfenrent 
les  mufcles.  Voici  en  quoi  confifie  le  procédé 
qu'il  faudra  mettre  en  pratique.  Le  malade,  placé 
comme  précédemment,  le  Chirurgien  pouffera 
fur  les  dents  du  côté  oppofé  un  morceau  de  bois 
plat ,  fort  &  garni  de  toile,  &  quand  il  fera  arrivé 
contre  la  ba(e  de  l'apophyfe  coronoïde,  il  alon- 
gera  &  abaifTera  la  Mâchoire  inférieure  par  des 
mouvemens  convenables ,  en  fe  fervant  de  ce 
morceau  de  bois  comme  d'une  poulie.  Quand  la 
Mâchoire  s'eftun  peu  doignée,  fielie  ne  revient 
point  en  fa  place  par  l'aclion  des  mufcles,  on 
portera  les  pouces  le  plus  en  avant  qu'on  pourra 
fur  les  dernières  dents  molaires*,  &,  faifantie  plus 
grand  effort  fur  le  côté  luxé,  on  pouffera  en  bas 
&  en  arrière  la  Mâchoire ,  en  portant  ce  côté 
en  arrière ,  de  manière  que  le  menton  revienne 
à  fa  place  ,  &  que  les  dénis  des  deux  Mâchoires 
fe  correfpondenr.  L'appareil,  dans  les  deux  cas, 
confiée  en  une  compreffe  qui  réponde  à  la  longueur 
&  là  la  figure  de  la  Mâchoire ,  on  la  pofe  tranf- 
verfalement  d'un  côté  à  l'autre,  &  on  la  maintient 
avec  la  fronde.  Ce  bandage  n'tfl  fouvent  utile  que 
dans  les  luxations  de  caufe  interne  y  car,  dans  les 
autres  >  l'aérien  contractile  en  lient  fuffifamment 
lieu.  (  M.  Petit-  Radei.) 

MADAROSE  m  f  ,  Glabraz  ,  chiite 
des  poils  ou  rils  qui  garr.iffent  l'une  &  l'autre 
paupière.  Cette  maladie  efl  fouvent  la  fnite  des 
fièvres  qui  ont  duré  long -tems  chez  les  jeunes- 
gens  épuifés;  elle  efl  encore  regardée  comme 
un  fymptôme  de  la  vérole,  portée  au  plus 
haut  point:  on  dit  qu'elle  accompagne  toujours 
l'éléphanthiafis.  La  Madarofe  peut  être  consi- 
dérée comme  dépendante  d'un  vice  généra!  ,  ou 
comme  dérivée  d'un  vice  local  qui  détruit  les 
bulbes  de  chaque  cil ,  en  les  faifant  tomber  en 
fuppuration  ou  autremenr  ;  c'en  ce  qui  arrive 
quelquefois  dans  le  felériafis  ;  le  trachoma  ou 
toute  autre  inflammation  &  dartres  des  pau- 
pières. Dans  ces  derniers  cas ,  il  n'y  a  fouvent 
qu'une  portion  des  cils  qui  foient  tombés,  & 
ordinairement  l'afflclion  efl  accompagnée  d'une 
grande  fenfibilité  de  l'œil  ,  qui  empêche  qu'on 
ne  fupporte  facilement  la  lumière. 

Quand  la  Madarofe  eft  une  fuite  de  l'épui- 
fement ,  les  analeptiques  font  les  remèdes  gé- 
néraux qu'on  doit  d'abord  confeiller  ,  on  en  di- 
rigera l'ufage  félon  les  principes  de  la  faine 
Médecine.  Si  l'on  foupçonne  une  caufe  vénérienne, 


M  A  G  -4j 

il  faut  la  combattre  par  les  remèdes  connus , 
moins  pour  réparer  la  Madarofe  que  pour  éviter 
les  maux  fâcheux,  qui  tacitement  menacent  les 
jours  du  malade.  La  Madarofe  locale  demande 
un  traitement  borné  à  la  partie.  Paul  recomman- 
doit  tes  illinùions  où  entrott  le  plom'fe  y  Oîeo , 
dit  -  il ,  feufevo  anftrino  inft'dis  digitis plumbum 
conterc  aique  co  oblïne.  Il  parle  d'un  autre  remède 
qu'il  préfère  à  celui-ci,  quod  glabrkitsti  fu- 
percilicrummedetur  nonnihil  nigroris quoque  inducit. 
C'efl  la  poudre  de  noix  pontique ,  brûlée  &  mêlée 
à  la  grairîe  de  bouc  ou  d'agneau.  Acluelkmeut 
on  confeille  la  graiffe  d'ours ,  de  renard  ou 
d'oie  ;  mais  fouvent  bien  inutilement ,  fur  - 
tout  dans  la  Madarofe  qui  efl  avec  defiruc- 
tion  des  bulbes.  Dans  le  cas  ou  il  n'y  a  qu'en- 
gorgement ,  comme  dans  le  felériafis  ou  le 
trachoma,  il  faut  recourir  aux  dérivatifs  &  au» 
adouciffans  locaux,  tels  que  peuvent  les  fuggére^ 
les  circon fiances  concomitantes.  (  M.  Pztit  - 
Radbl  ). 

M  AGATI  (  Céfar  )  ,  né  à  Scandia ,  en  1579. 
Il  manifefla ,  dès faplus  tendre  jeunefTe ,  une  pé- 
nétration d'efprit  qu'il  efl  rare  d'obferverà  cet 
âge-,  il  étoit  encore  enfant,  qu'il  avoit  fait  fa 
Philofophie  &  foutenu  des  thèfes  à  Bologne.  A 
dix-fept  ans ,  il  fut  reçu  Docteur  en  l'Univerfité 
de  cette  Vilie,-  mai;,  n'ofant  fe  livrer  à  la  prati- 
que avec  cette  affurance  que  Ihabirude  donne, 
il  fe  mit  à  voyager  pour  l'acquérir.  Il  fut  à  Rome 
où  il  fe  livra  fpécialtment  à  l'étude  &  à  la  pra- 
tique de  la  Chirurgie ,  &  où  il  prit  ces  germes 
qui  nous  dévoient  va'oir  ce  bel  Ouvrage  fur  le 
traitement  des  plaies  dont  nous  ferons  mention 
par  la  fuite.  Il  retourna  enfuite  en  fa  patrie  pour 
y  former  un  étahîifTement  -,  mais  à  peine  l'avoit-il 
commercé,  que  le  Marquis  de  BemivogHo  l'em- 
mena à  Ferrare.  La  réputation  les  fuccès  de  Ma- 
gati  &  la  recommandation  de  fon  Protecteur, 
lui  firent  obtenir  une  chaire  de  Médecine  en  cette 
Ville.  Ce  fut  alors  que  les  Ecoliers  s'en-.prefsèrent 
de  toute  part  de  venir  l'entendre1,  il  leur  dièla 
le  feul  Ouvrage  qui  fût  refié  fous  fon  nom  , 
intitulé  :  De  rarâ  Médications  vulnerum ,  feu  de 
vulneribus  traSandis  Libri  duo  ,  in  quitus  nova 
traditur  mtthodus  qaâ  feliciffime  ac  citiiis  quàm 
alio  quovis  modo  janantur  vaincra.  Qutscumquè 
preetereà  ad  veram  ù  pcrfeSam  eorum  curation-m 
attinent ,  diV.ger.tzr  cxrutiuntur,  permultaquc  cxpli- 
canîur  Çahni  &  Hippocralis  loca  cb  fpe  Santia. 
Venet.  Magatir.e  put  profiter  long-rems  de  fa  répu- 
tation fi  bien  méritée,  il  tomba dangereufemeni 
malade;  mais,  en  relevant  de  fa  maladie,  i!  réfolut 
d  entrer  dans  l'ordre  dts  Cspucins.  lî  n'y  trouva 
point  la  tranquillité  qu'il  y  chsrchoit -,  le  Public 
étoit  continuellement  à  le  demander,  &  les  Su- 
périeurs de  fon  Ordre  ,  qui  virent  combien  un 
homme  de  fa  forte  devoir  être  précieux  à  l'huma- 
nité, lui  donnèrent  une  obédience  pour  aller  par- 
tout où  on  le  derr.andoit  fous  fen  no;:vel  habit  -, 
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i  1  parut  ainft  dans  prefque  toutes  les  Villcsde  l'Ita- 
lie ,  jufqu'à  ce  que  des  douleurs  de  néphrétique 
le  forcèrent  à  la  retraite.  11  fut  reconnu  qu'il 
avoit  la  pierre-,  il  fe  réfolutavec  fermeté  à  fubir 
l'opération  j  mais  elle  lui  fut  funefte.  Il  en  mou- 
rut, en  1647,  dans  la  foixante-huitième  année 
de  fon  âge.  L'Ou-'rage  ,  que  Masati  nous  a  laiiîé, 
le  feul  qui  ait  paru  fous  fon  nom  ,  contient  un 
ttès-grand  ncmbre  d'obfervations  intéreffantes  fur 
tout  ce  qui  a  rapport  aux  plaies ,  à  quelques 
parties  du  corps  qu'elles  foitnt  II  y  parie  du 
fâcheux  effet  que  l'air  y  produit-,  et  l'air  ,  dit-il, 
cfi  chargé  de  miafmes  qui  infectent  les  parties 
qu'il  touche.  Jetions  les  yeux  ,  continue-t-il ,  fur 
les  œufs  qui  prennent  un  prompt  degré  de 'pu- 
tréfaction; s'il  y  a  à  la  coque  une  fente  qui 
donne  paffage  à  l'air ,  l'incubation  du  poulet  eft 
jsour  lors  fufpendue.  >s  Cet  Ouvrage  en*  un  de 
ceux  qui  ne  font  pas  fufceptibles  d'analyfe;  il 
contient  les  germes  de  tout  ce  qu'on  a  dit  jufqu'ici 
fur  le  traitement  des  plaies*,  auffi  y>envoyons- 
tjogs.  (M.  Petit-  Radel.) 

MAGGIUS  (Barthelémi),  Médecin  du  Pape 
Jules  III,  qui  flonflon  à  Bologne,  vers  l'an 
154s.  Des  raifons  de  famé  le  ramenèrent  en 
cette  Ville,  où  il  paffa  ie  refte  de  fa  vie.  Il  mou- 
rut en  1552;  il  fut  enterré  à  i'Eglife  de  Saint- 
François  ,  &  l'on  mit  fur  fon  tombeau  i'épitaphe 
Suivante. 

D.  O.  M. 

Bartholomœo  Maggio,  Bonon. 
Philofcpho  ac  Medico  pi œilaro  ,  cujus 
Mira  virtutumf acullas  Julio  JH,  Pontifici  Maximo , 
Henr  cuGalUarum  P.egi,totique  orbi  notijjimefuerat. 

Qui  vixit  ann.  LXXV ,  rnenf.  VII,DXXII. 
"Obiït  VU  Cal,  Aprilis  Jehan.  Bapt.  Maggius. 
Fratri  B.  M.  P.  AS.  D.  LU. 
Maggius  n'a  laiffé  qu'un  Ouvrage,  intitulé: 
De  vulnerum  bombardarum"'8i.  fclcpetorum  globulis 
&  de  earum  curatione  TraBatus.  Banoniœ  ,  1^52, 
1/2—4.°  Bonus  Liber,  dit  Haller  ,  &  utilis.  Il  y 
foutient  que  les  balles  ne  brûlent  point  la  plaie, 
&  fes  alternons  font  confirmées  par  diverfes 
expériences  *,  que  la  poudre  à  canon  ne  contient 
rien  de  vénéneux  ,  &  il  y  réfute  d'autres  opinions 
erronées  qu'on  foutenoit  de  fon  tems.  Il  entre 
dans  de  grands  détails  fur  les  amputations.  (M.  Pe- 
tit- Radei.^) 

MAILLET  DE  PLOMB.  On  donne  ce  nom 
à  une  maffe  de  plomb  défigure  cylindrique  ,  qui 
a  environ  deux  pouces  &  demi  de  long  fur 
quinze  lignes  de  diamètre.  Il  eft  percé  dans  fon 
milieu  pour  le  paffage  du  bout  du  manche , 
lequel  eft  de  buis  ,  parce  que  les  pores  de  ce 
bois  étant  très-ferrés ,  le  manche  a  plus  de  ré- 
fiftance. 

Ce  manche  eft  compofé  d'une  poignée  &  d'une 
lige ,  &  orné  de  différentes  façons ,  fuivant  le 
goût  de  l'ouvrier. 

Ce  Maillet  fert  à  frapper  fur  le  cifeau  ou  la 
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gouge1,  pour  enlever  lesexoftofes.  Voye\  Exos- 

TOSE. 

On  fe  fert  du  plomb  préférablement  à  toute 
autre  matière,  parce  qu'étant  plus  lourd,  il  agit 
par  fa  maffe,  &  que  les  percuftîons  en  font  olus 
fortes ,  quoique  faites  avec  moins  d'action  de 
la  part  du  Chirurgien  ,  ce  qr.i  occalionne  moins 
de  fecouffe.  Si  le  Maillet  avoit  moins  de  poids, 
il  faudroit  ,  pour  obtenir  un  effet  égal }  que 
la  gouge  fût  frappée  avec  plus  de  viiclfe,  d'où 
réfulreroit  un  ébranlement  qui  pourroit  être  pré- 
judiciable. 

MAITRES  (  en  Chirurgie  ).  C'eft  le  titre 

qu'on  donne  à  ceux  qui  ont  acquis  le  droit 
d'ïiercer  la  Chirurgie,  par  Lur  réception  au 
Corps  des  Chirurgiens  ,  aprè>  les  épreuves  né- 
ceffaires  qui  juftifient  de  leur  capacité.  C  eft  aux 
Chirurgiens  feuls  qu'il  appartient  d'apprécier 
le  mérite  &  le  favoir  de  ceux  qui  fe  deftinent 
à  l'exercice  d'un  Art  aufii  important  &  aufti  dif- 
ficile. Le;  Loix  ont  pris  les  plus  fages  précau- 
tions  &  les  mefures  les  plus  jufles  ,  afin  que 
les  études ,  les  travaux  &  les  acles  néceffaires 
pour  obtenir  le  grade  de  Maître  en  Chirurgie 
fùffent  fuivis  dans  le  meilleur  ordre,  relative- 
ment à  l'utilité  publique.  Nous  allons  indiquer 
en  q<'oi  confident  ces  diftérens  exercices» 

Par  la  déclaration  du  Roi,  du  22,  Avril  1743  • 
les  Chiturgiens  de  Paris   font  tenus,  pour  par- 
venir à  la  Maîtrife  ,  de  rapporter  des  Lettres 
de  Maître  -  ès  -  Arts  en  bonne  forme  ,  avec  le 
Certificat  du  tems  d'éturic.  On  y  reconnoh  qu'il 
eft  important  que  ,  d^ns  la  Capitale ,  les  Chirur- 
giens ,  par  l'étude  des  Lettres ,  puilîent  acquérir 
une  connoiffance  plus  parfaite  des  règles  d'un 
Art  fi  n^ceffaire  au  genre-humain  •,  &  cette  lai 
regrette  que  les  circonstance;  des  tems  ne  per- 
mettent pas  de  l'établir  de  même  dans-  le;  prin- 
cipales Villes  du  Royaume.  Une  déclaration  (1 
favorable  aux  progtè;  de  la  Chirurgie,  6c  qui 
fera  un  monument  étemel  de  l'amour  du  Roi 
pour  fes  Sujets,  a  trouvé  des  contradiclcurs , 
&  a  été  la  fource  de  difputes,  longues  &  vives 
qui  ne  font  point  encore  taries.  Les  vues  du  bien 
public  ont  enfin  prévalu  ,  &  les  Pariemens  de 
Guyenne ,  de  Normandie  &  de  Bretagne  ,  fans 
égard  aux  conteftztions  qui  fe  font  élevées  à 
Pari;  ,  ont  enrégiftré  des  St2iuts  pour  les  prin- 
cipales Villes  de  leur  reffort,  par  iefquels  les 
frais  de  réception  à  la  Maîtrife  en  Chirmgic  * 
font  moindres  en  faveur  de  ceux  qui  y  afpirent 
avec  le  Grade  de  Maitre-ès-Arts.  La  plupart  des 
Cours  Souveraines  du  Royaume,  en  en.  égifham  les 
Lettres- patentes,  du  ic  Août  11^6  ,  qui  donnant 
aux  Chirurgiens  de  Départemens  ,  exerçant  pu- 
rement &  fimplenaent  la  Chirurgie,  les  privilèges 
de  Citoyens  notables,  ont  reîtreint  la  iouiliançt  des 
honneurs  &  des  prérogatives  attachées»  cette  qua- 
lité, aux  feuls  Chirurgiens  gradués,  &  qui  préicme- 
ront  des  Lettres  de  Maures-  ès-Arts  cnbonne  forme. 
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Un  Arrêt  du  Confeil  d'Etat  du  Rci,  du  4 
Juillet  17^0  ,  qui  fixe  emr' autres  chofes  l'ordre 
qui  doit  être  obfervé  dans  les  Cours  de  Chirur- 
gie à  Paris,  établis  par  les  bienfaits  du  Roi, 
en  vertu  de  Lettres-patentes  du  mois  de  Sep- 
tembre 17Z4,  ordonne  que  Ses  Elèves  en  Chirurgie 
feront  tenus  de  prendre  des  inscriptions  aux 
Ecoles  de  Saint  -  Côme  ,  &  de  rappotter  des 
certificats  en  bonne  forme  comme  ils  ont  ùit 
un  Cours  complet  de  trois  années,  fous  les  Pro- 
feffeurs  Royaux  ,  qui  y  éteignent  pendjnt  l'Eté 
la  première  année  ,  la  Phyiiologie  &  l'Hygiène; 
la  féconde  année,  la  Pathologie  générale  &  par- 
ticulière,  qui  comprend  le  traité  des  tumeurs, 
des  plaies,  des  ulcères,    des  iuxarions  &  des 
ffaclures,   &  la  ttoiiième,  la  Thérapeutique 
ou  la  méthode  cmative  des  maladies  chirur- 
gicales. On  traite  fpéciaj$*ng&t  dans  ces  leçons 
de  la  matière  médicale  extei ne.,  des  faignées  ,"des 
ventouiew,  des  cautères,  des  eaux  minérales, 
confidérées  comme  remèdes  extérieurs  ,  &c.  Pen- 
dant  l'Hiver  de  ce?  trois  années  d'étude  ,  les 
Elèves  douent  f  équenter  aifiduement  l'Ecole - 
P/atique.  Elle  efl  tenue  par  les  Profcffeurs  & 
Démonftrateurs  Royaux  d  Anatomie  &  des  Opé- 
rations, qui  tirent  des  Hôpitaux  ou  de  ia  Bsffp- 
Géoie  ,   les  cadavres  dont   ils  ont  befoin  pour 
J'iraAîjUtHon  publique.  11  y  a  en  outre  un  Pro- 
fe/îeur&  Démonflrateur  pour  les  Accouchemens, 
fondé  par  feû  M.  delà  Peyronie,  premier  Chi- 
rurgien du  Roi ,  pour  enfeigner ,  chaque  année , 
les  principes  de  cette  partie  de  k  Chirurgie  aux 
Elèves,  (éparément  du  pareil  Cours  qui ,  fuivant 
la  même  fondation  ,  fe  fait  en  faveur  des  Sages- 
femmes  &  de  leurs  Apprenti&es.  Les  Profeffeurs 
des  Ecoles  de  Chirurgie  font  brévetés  du  Roi, 
&  nommés  par  Sa  Majefié,  fur  la  préfentation 
de  fon  premier  Chirurgien.  Ils  font  pennanens 
&  occupés  par  état  &  par  honneur  à  mériter  la 
confiance  des  Elèves  &  l'applaudiflement  de  leurs 
Collègues.  Cet  avantage  ne  fe  trouveroit  pas 
HYém  de  ProfefTeur  étoit  paffager  comme  dans 
<J  autres  Ecoles  où  cette  charge  efl  donnée  par 
le  fort  &  pour  un  feul  Cours  j  ce  qui  fait  qu  une 
des  plus  importantes  fonction*  peur  tomber ,  par 
»e  hafkrd  ,  fur  ceux  qui  font  le  moins  capables 
de  s'en  bien  acquitter. 

Outre  tes  Cours  Publics,  il  y  adesEcohs 
d'Anutomie  &  de  Chirurgie  dan-;  tous  les  Hô- 
pitaux, &  des  hommes  qui,  dévoués  par  goût 
à  l'inftruction  des  Elèves,  les»  font  difféquer 
des  1 11  jets ,  &  enfeignent  dans  leurs  maifons  par- 
ticulières l'Anarotnie  ,  &  tont  prsi  quer  les 
opérations  chirurgicales.  Ii  nefuffit  pas  que  i  E- 
lève  en  Chirurgie  fois  préparé  par  I  étiv'e  des 
Humanités  &  d;  la  Phiiofophie,  qui  ont  dû  l'oc- 
cuper |u(]u'à  ;  environ  dix- huit  ans  ;  âge  a\ant 
lequel  on  n'a  pas  ordinairement  l'tfprit  allez 
formé  pour  uneéaide  bien  férieufe,  &  que  depais 
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j  il  ait  fait  le  Cours  complet  de  trois  années  dans 
|   les  Ecoles  de  Chirurgie-,  on  exige  encore  que 
j  lesjeunes  Chirurgiens  aient  demeuré  ,  en  qualité 
j  d'Eiftve» ,  durant  iix  ans  conlécutifs ,  chez  un 
j  Maître  de  l'Art ,  ou  chez  plufieurs  pend.int  fept 
:  années.  Dans  d'autres  Ecoles ,  qui  ont ,  comme 
celle  de  Chirurgie,  !a  confervation  &  le  réta- 
bliflement  de  la  fanté  pour  objet,  on.  parvient 
à  la  Maîtrife  en  l'Art  ,  ou  ,  pour  parler  le  lan- 
gage reçu ,  on  efl  pr  >mu  au  Doctorat ,  après  les 
feuls  exercices  fcolafiiques  pendant  le  tems  pref- 
crit  par  les  Statuts.  Mais,  en  Chirurgie,  on  de- 
mande des  Elèves  une  application  affidue  à  la 
pratique ,  fous  les  yeux  d'un  ou  de  plufieurs 
Maîtres,  pendant  ttn  tems  sfTez  Ion». 

On  a    reproché   aux    jeunes  Chirurgiens  , 
dans  les  difputes  de  Corps,  cette  obligation  de 
domicile  qu'on  traitoit  de  feryirude,  ainfi  que 
la  dépendance  où  ils  font  fous  leurs  Chefs  dans 
les  Hôpitaux-,  miisle  bien  public  efl  l'objtt  de 
l'obligation  ,  &  les  Elèves  n'y  trouvent  pas-moins 
d'utilité  peur  leur  inSruclion  que  pour  leur 
avancement  par  ticulier.  L'attachement  à  un  Maître 
efl  le  moyen  d'être  exercé  à  tout  ce  qui  concerne 
l'Art  ,  &  par  degré  depuis  ce  qu'il  y  a  de  moindre 
jufqu'aux  opérations  les  plus  délicates  &  les  plus 
importantes.  Tout  le  monde  convient  que,  dans 
tous  les  Arts ,  ce  n'efi  qu'en  pratiquant  que  l'on 
devient  habile  :  l'Elève  ,  travaillant  fous  des 
Maîtres  ,  profite  de   leur  habileté  &   de  leur 
leur  expérience  ;   il  eo  reçoit  journellement 
de;  infime-lions  de  détails  dont  l'application 
efl   déterminée.    Il  ne  néglige    rien    de  ce 
qu'il    faut  favoir  -,   il  demande  des  éclairciiTe- 
j  mens  fut  les  chofes  qui  parlent  fes  lumières; 
!  enfin  il  voit  habituellement  des  malade?.  Quand 
:  on  a  paîîé  ainfi  quelques  années  à  kur  fervice, 
fous  la  dkeérion  des  Maîtres  de  l'Art,  &  q-s'on 
1  efl  parvenu  au  même  grade ,  on  eft  moins  ex- 
j  poré  à  l'inconvénient  fâcheux  à  plus  d'un  égard , 
de  fe  trouver,  long -tems  après  fa  réception, 
ancien  Maître  &  jeune  Praticien  ,  comme  oh  en 
j  voit  des  exemples  ailleurs.  Dans  un  Art  snû\ 
important ,  &  qui  ne  demandt  pas  moins  dg  pra- 
!  tique  que  de  rhéorie ,  ce  feroit  un  grand  défaut 
'  dans  la  conflitution  des  chofis  qu'un  homme 
i  pût  s'élever  à  la  qualité  de  Maître  fans  avoir 
été  Elève  de  perfonne  en  particulier.  Les  leçons 
1  publiques  peuvent  être  excellentes;  mais  elles  ne 
j  peuvent  être  ni  affez  détaillées  ni  àfîez  fontersues, 
■  ni  avoir  le  mérite  des  infiruélions  pr'dnr\uiîs , 
!  perfonnelles ,  variables ,  fuivant  les  différentes 
j  circonftances  qu'ils  exigent.  Avant  l'érabliffement 
j  des  Univerfités,  la  Médecine ,  de  même  que  la 
i  Chirutgie,  s'apprenoit  fous  des  M  dues  part'ru- 
I  tiers  dont  les  Elèves  étoient  les  enfans  adoptifs. 
:  Lcferment  d'Hippocrare  nous  rappelle,  à  ce  fuitf, 
une  difpofition  bien  digne  d'être  propofée  comme 
modèle.  Je  regarderai  toujours  comme  mon  Père, 
|  dit -il ,  eduiqui  m'a  enfejgné  cet  An ,  je  lui  aiderai 
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à  vivre  t  &  lui  donnerai  toutes  les  chofvS  dont  I 
il  aura  befoin  -,  je  tiendrai  lieu  de  Père  à  fes 
enfans ,  &  s'ils  veulent  fe  donner  à  la  Médecine, 
je  la  leur  enfeignerai  fans  leur  demander  ni  ar- 
gent ni  promcffe  ;  je  les  instruirai  par  des  pré- 
cepte? abrégés  &  par  des  explications  étendu  :s , 
&  amrement^avsc  tout  le  foin  po'lible.  J'infiruirai 
de  même  mes  enfans  &  les  ci i Ce i  pies  qu'on  aura 
mis  fous  ma  conduite,  qui  auront  été  immatri- 
culés, &  qui  auront  fait  le  ferment  ordinaire , 
&  je  ne  conïnîuniguéraï  cette  feience  à  nnl  autre 
qu'à  ceux-là.  >j 

Cm  pourroit  obiefier  contre  l'obligation  du 
domici!e,qu'un  jeinie-hc>mrnt  trouve  des  refiources 
pour  fon  inflruâion  dans  les  leçons  publiques, 
clans  la  fiéquentation  des  Hôpitaux  ,  &  qu'ii  fe 
fera  par  l'étude,  l'Elève  d'Hippocrate  ,  d'Am- 
broife  Paré,  ds  Fabrice  de  Hildèri  &  d'Àqua- 
p;ndenre  ,  comme  les  Médctns  le  font  d'Hippo- 
crate, dè. Gàlien  de  Sydenham,  de  Boëerrîuve. 
Mais  ces  grands  Maîtres  ne  font  plus  &  ne  peu- 
vent pas  par  conféquent  répondre  de  la  capa- 
cité de  levais  Difciples.  ileft  de  l'intérêt  -public, 
qu'avant  île  fe  préfemer  fur  les  bancs,  un  Can- 
didat ait  été  attaché',  pendant  phtfieurs  armées ,  | 
à  quelque  Praticien  qui  l'ait  formé  dans  fon  Art, 
introduit  chez  les  malades  ,  entretenu  d'cbler- 
vations  bien  Suivies  fur  les  maladies  ,  dans  leurs 
difi'éréns états ,  dans  leurs  diverfes  complications, 
&  dans  leurs  différente?  terrarnaifons.  Le  grand 
fruit  de  rafiujertïfiement  des  Elèves  ,  fous  des 
Maîtres , n'en  pas  feulement  nlaîii 'à  i'inflruclion: 
les  Chirurgiens  y  trouvent  même  un  moyen  d'a- 
vancement vers  la  fortune.  Menés  dans  les  Mai- 
fons,  ils  font  connus  du  Public  pour  les  Elèves 
des  Maîtres  en  qui  l'on  a  confiance  ;  ils  font  à 
portée  de  la  mériter  à  un  certain  degré  par  leur 
application  &  leur  bonne  conduite.  Ceux  qui 
n'ont  pas  eu  cet  avantage  percent  plus  difficile- 
ment. C'en*  ce  qu'on  voit  dans  la  Médecine,  où 
ordinairement  il  faut  vieillir  avant  d'atteindre 
à  une  certaine  réputation,  qui  procure  une  grande 
pratique,  il  efi  rare  que  des  circonl'lances  beu- 
reufes  favorifent  un  Homme  de  mérite  :  c'efi 
la  mort  ou  la  retraite  ries  anciens  Médecins, 
comme  celles  de  anciens  Avocats,  qui  pouffent 
le  plus  chez  les  malades  &  au  barreau.  De  cette  : 
manière,  on  doit  plus  à  fon  âge  qu'à  fes  talens 
l'avantage  d'être  fort  employé  fur  la  fin  de  fes 
jours ,-  de  -  là  eft  né  peut  -  être  ce  proverbe  fi 
connu  '.jeune  Chirurgien  y  vieux  Médecin  ,  dont  on 
peut  faire  de  lî  faillies  applications.  Si  les  Chi- 
rurgiens font  plutôt  formés  ,  ils  le  doivent  au 
grand  exercice  de  leur  Art,  &  ceux  même  qu'on 
regai  doiteommemédioercs  fontcapable;  dsrendre 
au  Public  des  fèrvices  euentieb,  &  très-utiles 
par  l'opéraiion  de  la  faignée  &  le  traitement  d'un 
grand  nombre  de  maladies  qui  n'exigent  pas  des 
"lumières  fucérieures  ni  des  opérations  confidéra- 
bles,  quoique  l'art  d'opérer  ,  coniidéré  du  côté 
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du  manuel ,  ne  foit  pas  la  partie  la  plus  difficile 
de  la  Chirurgie. 

L'Elève,  qui  a  toutes  les  qualités  requifes ,  ne 
peut  fe  metrre  fur  les  bancs  pour  parvenir  à 
la  Maitrife  que  pendant  le  mois  de  Mars*,  &  il 
fubit  le  premier  lundi  du  mois  d'Avril  ,  dans 
une  afîemblée  générale ,  un  examen  fommaire 
fur  les  principes  de  la  Chirurgie.  Les  quatre 
Prévôts  font  les  feuls  Interrogateurs  ;  &  fi  le 
Candidat  en  jugé  fuffifant  &  capable,  il  efi  im- 
matriculé fur  les  Regifires.  L'acle  de  Tentative 
ne  peut  être  différé  plus  de  trois  mois  après 
l'immatricule.  Dans  cet  exercice  ,  l'Afpirant  eft 
interrogé  au  moins  par  treize  Maîtres ,  à  com- 
mencer par  le  dernier  reçu-,  les  douze  autres 
Examinateurs  font  tirés  au  fort  par  le  Li:utenant 
du  premier  Chirurgien  du  Roi ,  immédiatement 
avant  l'examen,  &  en  préfence  de  l'Afiémbiée: 
dans  la  Tentative  on  l'interroge  ordinairement 
fur  les  principes  de  la  Chirurgie  ,  &  principa- 
lement fur  des  points  phyfiologiques.  Le  troifième 
acle  ,  nommé  Premier  Examen  ,  a  pour  objet  la 
Pathologie  ,  tant  générale  que  particulière.  Le 
Candidat  ell  interrogé  pv  neuf  Maîtres  ,  au 
choix  du  premier  Chirurgien  du  Roi  ou  de  fon 
Lieutenant  ;  fi  le  Car.didat  efi  approuvé  dar.scet 
acle,  il  entre  en  femaine.  11  y  en  a  quatre  dans  le 
cours  delà  licence -,  dans  la  première,  nommée 
femaine  d'Ofiéologie  ,  le  Candidat  doit  fontenir 
deux  acles  en  deux  jours  féparés ,  dont  l'un  efi 
fur  la  cémom'lration  du  Squelette,  &  l'antre  fur 
toutes  les  démonflrations  nécefiaires  pour  guérir 
les  maladies  des  os.  Après  la  femaine  d'Gftéolo- 
gie  vient  celle  d'Aï  atomie  pour  kqr.dle  on 
ne  peut  fe  préfemer  que  depuis  le  premier  jour 
de  Novembre  jufqu'an  dernier  jour  de  Mars, 
ou  au  plus  tard  jufqu'à  la  fin  d'Avril,  fi  la  faifon 
le  permet.  La  femaine  d'Anatomie  fe  fait  fur 
un  cadavre  humain  :  elle  efi  cempofée  de  treize 
acles ,  i'Afpirant  devant  travailler  &  répondre 
pendant  fix  jours  &  demi  confécutifs,  loir  & 
matin,  favoir ,-  le  matin  pour  les  opérations  de 
la  Chirm  gie  ,  &  le  feir  fur  toutes  le;  parties  de 
PAnatomie.  La  troifième  femaine  efi  celle  des 
faignées;  l'Afpirant  y  Soutient  deux  acles  à  dif- 
férons jours  ,  i'un  fur  la  théorie  &  l'autre  fur 
la  pratique  des  faignées.  La  quatrième  &  der- 
nière femaine  efi  celle  des  mécUcnmens  pendant 
laquelle  le  Candidat  efi  obligé  de  foutenir  encore 
deux  acles  à  différens  jours  ,  le  premier  fur  les 
rnédicamens  (impies  ,  le  fécond  fur  les  médica- 
mens compoféï.  L':s  quatre  Prévôts  font  les  feuls 
Interrogateurs  dans  les  afle?  de;  quatre  femainss» 
&  c'efi  le  Lieutenant  du  premier  Chirurgien  du 
Roi  qui  recueille  les  voix  de  l'A  d'emblée  fur  l'^d- 
miifion  ou  le  refus  de  l'Afpirant.  Après  les  quatre 
Semaines,  il  y  a  un  dernier  examen,  c'efi  celui 
de  rigueur  ,  qui  a  pour  objet  les  méthodes  cu- 
rarives  des  différentes  maladies  chirurgicales 
&  l'explication  raifonnée  des  faits  de  pratique. 
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Dans  cet  a£e ,  le  Candidat  doit  avoir  an  moins 
douze  Interrogateurs ,  tirés  au  fort  par  le  Lieute- 
nant du  premier  Chirurgien  du  Boi ,  en  préfence 
de  l'Aff.  mblée. 

Les  Candidats  doivent  enfuire  foutenir  une 
thèfe  ou  a&e  public  en  latin.  La  Faculté  de  Mé- 
decine y  eft  invitée  par  le  Répondant -,  elie'y  dé- 
pute avec  fon  Doyen  deux  autres  Docteurs  qui 
occupent  trois  fauteuils  au  côté  droit  du  bureau 
du  Lieutenant  du  premier  Chirurgien  du  Roi 
&  des  Prévôts.  Cet  atîe  doit  durer  an  moins 
quatre  heures  :  pendant  la  première ,  les  Médecins 
propofent  les  difficultés  qu'ils  jugent  à  propos 
far  la  matière  de  l'acle  -,  les  Maîtres  en  Chirur- 
gie argumentent  pendant  les  trois  autr.s  heures , 
après  quoi  ,  fi  V  A  foirant  a  été  trouvé  capable 
par  la  voix  du  ferutin,  aux  fuffrages  des  feuls 
Maîtres  del'Art,  on  procède  à  fa  réception  dans 
une  fajle  féparée.  Le  Lieutenant  propofe  au  Can- 
didat une  queilion  fur  laquelle  il  demande  fon 
rapport  p;r  écrit.  Il  faut  7  fatisfiire  fur- le  - 
champ,  &  f,ire  lecture  publique  de  ce  rapport-, 
enfuite  de  quoi ,  le  Candidat  prête  le  ferment 
accoutumé  &  (igné  fur  les  Regiflres  fa  réception 
en  la  Maîrrife  es  l'Art  &  Science  de  la  Chirurgie. 

Ceux  qui  ont  rendu  ,  pendant  iix  années,  des 
foins  gratuits  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  avec 
la  qualité  de  Ga«r,ant  Maîirife,  après  un  examen 
fuffifant  ,  font  difperjfés  des  actes  de  licence- , 
&  font  nçus  au  nombre  de  Maîtres  en  l'Art  & 
Science  de  la  Chirurgie  en  soutenant  l'acre  public. 
IJ  y  a  fix  places  de  gagnant  -  Maîrrife  :  deux  à 
l'Hôtel  -  Dieu ,  dont  une  par  le  privilège  de 
l'Hôpital  de>>  Incurables,  une  à  l'Hôpital  de  Cha- 
rité ,  deux  à  1  Hôpif  a  :  -  Général  :  Pune  pour  la 
m,;i  on  de  la  Salpétrière,  l'autre  pour  la  maifon 
de  Bicêtre,  enfin  une  à  l'Hôtel  Royal  des  In- 
valide- j  eu  forte  que  ,  par  la  voie  des  Hôpitaux  , 
il  y  a ,  chaque  ann*.  ,  l'une  dans  l'autre,  un 
Chirurgien  reçu  giatuHenvnt.  A  l'exception  des 
frais  de  la  thèfe,  ceux  qui  ont  acheté  des  Charges 
dans  la  Maifondu  Roi  on  des  Princes  auxquelles 
le  droir  d'aggrégation  eft  arraché,  font  suffi  ad- 
mis ,  fans  aucun  examen  que  le  dernier,  à  la 
Maîtri  e  en  Ch-rur^ie ,  de  laquelle  ils  font  déchus 
s'ils  viennent  à  vendr;  leurs  Charges  avant  que 
d'avoir  acquis  la  vétérance  par  vingt.-  eintj  uns 
de  poffedion.  Les  Chirurgiens  qui  ont  pratiqué 
avec  Dépuration  dans  une  Ville  du  Royaume  où 
il  y  a  Archevêché  &  Parlement  ,  après  vingt 
années  de  réception  dans  leur  Communauté  , 
peuvent  fe  faire  agréger  au  Collège  des  Chitur- 
giens  de  Paris,  où  ils  ne  peuvent  prendre  rang 
que  du  joui  de  leur  agrégation. 

Les  examenj,  que  doivent  fubir  les  Candidats 
paroiiftnt  bi>  n  plus  utiles  pour  eux  &  bien  plus 
propres  à  prouver  leur  capacité  que  le  vain  ap- 
pareil de  thèles  qu'on  pourroit  leur  faire  fou.enir 
fucceliivement  •,  parce  que  celles  -  ci  lont  toujours 
fur  une  matière  au  choix  du  Candidat  ou  du 
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Président;  qu'on  n'expofe  fnr  le  Programma  la 
queflion  que  fous  le  point  de  vue  qu'on  juge  à 
propos,  que  le  fujet  eft  prémédité,  &  fuppofs 
une  étude  bornée  &  circonferire  qui  ne  demande 
qu'une  application  déterminée  à  un  objet  parti- 
culier &  exclufif  de  tout  ce  qui  n'y  a  pas  un 
rapport  immédiat.  Il  n'y  a  perfonne  qu'on  ne 
puifle  mettre  enéiatde  foutenir  affez  pafTablement 
une  thèfe,  pour  peu  qu'il  ait  ies  premières  no- 
tions de  h  Science.  Il  yalong-tems  qu'on  a 
dit  que  la  difiinclion  avec  laquelle  un  Répondant 
fouîenoic  un  aele  public  prouvoit  moins  fon  habi- 
leté que  l'artifice  du  Maître.  M.  Bailler  a  dit  à  ce 
fujet  qu'en  pouvoit  pàroîire  avec  applaudiffement 
fur  le  théâtre  des  Ecoles  par  le  fecours  des  ma- 
chines qu'on  monte  pour  une  feule  repré  - 
fenta.ion  ,  &  dont  on  ne  conferve  fond  ent  plus 
rien  après  qu'elles  ont  fait  leur  effet.  On 
peut  lire,  avec  fatisfaclion  &  avec  fruir ,  une 
Differtaîioti  contre  l'nfage  de  foutenir  des 
thèfes  en  Médecine,  par  M/le  François  ,  Docteur 
en  Médeine  de    Paris,   publiée  en  1710. 

La  réception  r/eft  pas  le  ternie  des  épreuves 
auxquelles  les   Chirurgiens  font  afnijettis  .pour 
mériter  la  confiance  du  Public.  L'arrêt  déjà  cité 
du  Confeil  d'Etat  du  Roi,  du  4  Juillet  1750, 
poitar.t  Règlement  entre  la  Faculté  de  Médecine 
de  Paris  &  les  Maîtres  en  l'Art  &  Science  de 
Chirurgie  a  ordonné  ,   fur  les  reo'éfentanons 
de  M.  delà  Martinière,  premier  Chirurgien  de 
Sa  Majefté,  pour  la  plus  grande  perf.clion  de 
la  Chirurgie,  que  les  Maîtres  nouvellement  reçus, 
|  font  tenus  d'affilier affiduemenf ,  pendant  deuxaris 
j  au  moins,  aux  grandes  opérations  qui  fe  feront 
|  dans  les  Hôpitaux,  en  forte  qu'ils  puiftem  tous 
!  y  être  admis  fucceffivement.  Par  un  autre  article 
j  de  ce  Règlement,  lefdirs  nouveaux  Mâtres  feront 
j  tenus  d'appeller  ,  pendant  le  même  tem> ,  deux 
j  de  leurs  Confrères ,  ayant  au  moins  douze  an?  de 
j  réception  aux  opérations  difficiles  qu'ils  entre* 
]  prendront  ;  Sa  Majefté  leur  défendant  d'en  faire 
!  aucunes  pendant  ledit  tems  qu'en  préfence  &  par 
i   le  Confeil  defdifs  Maîtres  à  ce  appellés.  Cette 
!  di!pofition  de  ia  loi  eft  une  preuve  de  la  bonté 
j  vivante  du  Prince  pourfes  Sujets,  &  fait  l'éloge 
;  du  Chef  de  la  Compagnie  qui  l'a  (ollicirée. 
j      Les  Chirurgien;  de  grandes  Villes  deDéparre- 
I  ment  commeBordeaux,  Lyon,  Montpellier ,  Nan- 
|  tes,  Orléans,  Rouen, &c.  ont  des  Statuts  particuliers 
qui  preferivent  des  actes  probatoires  aufîi  multipliés 
.  qu'à  Paiis  ;  &  ,  fuivant  les  Statuts  généraux  pour 
toutes  les  Villes  qui  n'ont  poini  de  Réglemens 
particuliers,  les  épreuves  pour  la  réception  font 
affez  rigoureufes  pour  mériter  la  confiance  du 
public  ,  fi  les  Interrogateurs  s'acquirent  de  leurs 
devoirs  avec  la  capacité  &  le  zèle  convenables. 
Les  Afpirans  doivent  avoir  fait  un  apprentiffage 
;  de  deux  ans  au  moins,  puis  avoir  travaillé  trois 
,  ans  fous  des  Maîtres  particuliers  ,  ou  deux  ans 
I  dans  les  Hôpitaux  des  Villes  frontières ,  ou  au 
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moins  iwc  année  dans  les  Hôpitaux  de  -P^ris 
à  i-Hôtel-  Dieu,  à  la  Charité  eu  awi  Invalides. 
L'immatricule  fe  fait  après  un  ex?men  femmaire 
ou  tentative  dans  lequel  acte  l'Afpirant  eft  inter- 
rogé par  le  Lieutenant  du  premier  Chirurgien 
du  Roi  &  par  les  deux  Prévôts,  ou  par  le  Prév  êt , 
s'il  n'y   tn  a  qu'un,    8e   par  le  Doyen   de  la 
Communauté.  Deux  mois  après  au  pics  tard, 
il  lui  faut  fou  tenir  le   premier  examen,   ou  le 
Lieutenant  ,  les  deux  Prévôts ,  le  Doyen  é%  quatre 
Maîtres,  rirés  au  fort,  interrogent  l'Afpirant , 
chacun  pendant  une  demi -heure  au  moins,  fur 
les  principes  de  la  Chirurgie  &  le  général  des 
tumeurs  des  plaies  &  des  ulcères.  S'il  eft  jugé 
incapable,  il  eft  renvoyé  à  trois  mois  pour  ie 
même  ixamen  ,  finon  il  eft  admis  à  faire  fa  femaine 
d'OfVologie  ,  deux  mois  après.  La  femaine  d'Of- 
téol  gie  a  deux  jours  d'exercice  :  le  premier 
jour  l'Afpirapt  eft  interrogé  par  le  Lieutenant, 
le  Fré\ôt  &  deux  Maîtres  tirés  au  fort,  fur  les 
factures,  les  luxations,  &  fur  les  bandages  & 
fi;. pareil?.  On  n'tntre  dans  la  femaine  d'Ana- 
tonne  que  depuis  le  premier  de  Novembre  jus- 
qu'au du  nier  jour  d'Avrii  Ceite  femaine  a  deux 
s6~r.es  :  le  premier  jour  on  examine  fur  l'Anatomie, 
&  l'Afpirant  fait  les  opérations  fur  un  fu jet  hu- 
main ,  à  fon  défaut  fur  les  parties  des  animaux 
convenables.  Le  fécond  jour,  l'examen  a  pour 
objet  les  opérations  chirurgicales  ,  telles  que  la 
cure  des  tumeurs,  des  plaies,  l'amputation,  le 
^répan  ,  le  cancer,  le'mpième  ,  les  hernie-, ,  les 
pondions,  les  fi  fin  les,  l'ouverture  des  abcès,  &c. 
La  troiftème  femaine  l'Afpirant  foutient  deux 
acles  :  le  premier  fur  la  théorie  &  la  pratique  de 
la  faignée,  fur  les  aecidens  de  cette  opération  & 
les  moyens  d'y  remédier.  Le  fécond  fur  les  mé- 
dicamens  Amples  oVcompofés,  fur  leurs  vertus  & 
effets.  Dans  le  dernier  examen  ,  l'Afpirant  eft 
interrogé  fur  des  faits  de  pratique,  par  le  Lieu- 
tenant, les  Prévôts  &  fix  Maîtres  tirés  au  fort. 
S'il  eft  jugé  capable,  on  procède  à  fà  réception  , 
&  il  prête  ferment  dans  une  autre  feance  ,  entre 
les  mains  du  Lieutenant,  du  premier  Chirurgien 
du  Roi,  en  préfence  du  Médecin  Royal,  qui  eft 
invité  à  l'acle  appellé  Ttnrarive,  &  au  premier  & 
dernier  examen  feulement.  Sa  préfence  à  ces  scies 
eft  purement  honorifique  ,  c'eft-à-dire,  qu'il  ne 
peut  interroger  le  Récipiendaire,  &   qu'il  n'a 
point  droit  de  fuffYage  pour  l'admetreon  le  re- 
fufer.  Peur  le>  bourgs  &  villages,  ilfl'y  a  qu'un 
examen  de  trois  heures ,  fur  les  principes  de  la 
Chirurgie  ,  far  les  (signées  ,   les  tumeurs ,  les 
plaies  &  les  médicam.ns,  devant  le  Lieutenant 
du  premier  Chirurgien  du  Roi,  les  Prévôts  ou 
le  Prévôt  &  ie  Doyen  de  la  Communauté.  Ane. 
Enycl    (  M.  Petit  -Radf.l. 

MAITRE  -  JEAN  ,  (  Antoine)  Chirurgien  du 
Roi  à  Méry-fur-Seine  ,  Correfpondant  de  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences,  né  le  fiècle  dernier. 
Ji  fut  long  -  teras  Auditeur  deDionis;  ilfuivit 
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les  Hôpitaux  &  alla  enfuite  s'établira  Méry  oti 
il  pratiqua  !a  Chiru'gie  des  yeux  avec  la  plus 
grande  diftinction.  L'Ouvrage  qui  lui  a  v?lu 
une  réputation  jugement  acquife  en  cette  partie  , 
eft  fon  Traité  des  maladies  de  l'œil  ôt  des  remèdes 
pour  les  guérir  ,  qui  parut  ,  fra-4.0 ,  à  Paris,  en 
I707,  &  donr  ii  ya  eu  plufieurs  édition-,  il  a 
fervi  de  bafe  aux  autres  ouvrages  qu'on  a  fait 
depuis  fur  cette  matière  ;  on  y  voit  que  Maître- 
Jean  étoir  auHt  be>-<  Anatomifte  que  Praticien  ju- 
dicieux. Ses  divitions  &  diflinclions  font  très- 
bien  faites  &  avec  ©rire  ,  ce  qui  indique  un 
efprit  cultivé  par  beaucoup  de  letiure  &  un 
jugement  fain.  11  a  communiqué  différentes  ob- 
fervasions  à  l'Aca  émie  Rovale  des  Sciences, 
entr'autres  une  qui  a  rapport  à  un  Polype  con- 
fidérâhle  qu'il  arracha  a  un  femme  arTez  ru-u- 
reufemïnt  par  la  boufche!  (M  P etit-Radez). 

MANDRAGORE,  Atropa  Mandi agora  ,  Lin. 
Plante  narcotique  dont  la  racine  s'emploie  ex  teneu- 
rement  comme  ano'yne  &  réfolutive.  On  l'ap- 
plique dans  cette  intention  ,  réduite  en  poudre 
&  mêlée  avec  du  miel  ou  du  lait,  en  confiftance 
convenable,  fur  lé;  parotides  ,  les  bubons  ,  les 
fquirre?. 

MARC  DE  RAISIN.  Ce  font  les  pellicules 
des  rarfim  dont  on  a  exprimé  1=  fuc  au  -ems  de 
la  vendangé".  On  leur  attribué  une  vertu  forti- 
fiante ,  aitringente ,  réfolutive  &  ami-feptjque. 
On  les  emploie  en  forme  de  fomentation  , on  de 
bain  feelocal,  dans  les  cas  d'ulcères,  fordides 
aux  jambes  ,  de  gangrène  ,  de  paralylïe,  de  tu- 
meurs arthritiques  ou  rhumarilmales ,  de  con- 
traction &.  de  defféchëfiieni  des  membres ,  de  re- 
lâchement à  une  annulation  ,  après  qu'on  a  remis 
une  luxation  ou  une  entorfe. 

M  A  II  I A  N  US  SANCTUS,  (Barohtamu)  Méde- 
cin d'Italie  3  qui  floritfoit  vers  l'an  1  c,  30.  Il  naqnit 
d'un  petit  Village',  nomme  Barolo,  dans  le 
Royaume  de  INaple  ,  d'où  lui  vient  le  furnomde 
Barolhanus.  Qui  itju'il  fût  Médecin  ,  jl  fuivit 
l'ulage  du  ttms,  &  s'occupa  beaucoup  de  la 
Chiiurgie.  licroyoit,  &  avec  beaucoup  d*:  rai- 
fon  ,  qu'on  ne  pouvoir  exceilerdans  l'un  &  l'autre 
de  ces  Etats  '9  q  lirait  tant  qu'on  avoit  des  connoif- 
fances  très  -  éterdru  s  fur  chacun  d'eux,  &  non 
fupe-rfkielles  comme  la  plupart  de  ceux  qni  ne 
■vifenr  qu'au  lucre  dans  leur  pratique,  &  qui  fe 
mêlent  de  tour,  pourvu  que  tout  leur  rapporte. 
Mananus ,  nr  ni  de  toutes  les  connoifiances  qu'il 
ponvoit  aoir  fur  toiites  les  branches  de  la  Mé- 
decinp  ,  &  fenta'it  un  penchant  décidé  pour  celles 
dont  l'évidence  pou  voit  être  foumife  le  plus  aux 
fens  ,  fe  tourna  entièrement  vers  la  Chirurgie. 
Il  la  pratiqua,  nous  ne  dirons  r«pioc  avec  d if— 
tinction  eu  ég'td  aux  uinlariits  externes,  côté 
fou-,  lequel  la  Chirurgh  le  rapproche  tant  de 
la  Médecine,  qr  anH  eltes  ne  demandent  que  le 
feul  emploi  de?  topiques.  Du  moins  nous  avons 
lieu  de  le  croire,  d'après  la  manière  dont  il 
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les  envifage  dans  fes  Commentaria  in  AvkenncS 
textum  de  apoflematibus  calidis  &  attntiotie ,  qui 
parurent  à  Rome, en  1526,  in- 4.°  Il  a  beau- 
coup pris  de  Vigo,  fon  Maître,  &  comme  lui, 
il  a  groflâ  fon  livre  d'un  très  -  grand  nombre  de 
formules  qui,  de  tout  tems ,  ont  été  le  voile,  & 
le  font  encore,  fous  lequel  fe cache  l'ignorance, 
qui  en  impofe  le  plus  au  Public.  Ce  que  *Ma- 
rianus  a  le  mieux  traité  ,  &  ce  qui  lui  a  valu 
fa  réputation  dans  les  fiècles  qui  ont  fuccéJé 
au  fien,  ce  font  fes  procédés  pour  extraire  la 
pierre  par  une  toute  autre  méthode  que  celle  de 
Celfe  qui  étoit  en  ufag;  avant ,  &  qui  ne  pouvoit 
avoir  lieu  que  chez  les  petits  enfans  &  ceux  d'un 
moyen  â>e.  Cette  méthode  a  été  nommée  le  Grand- 
Appareii,  vraifemblablernent  à  caufe  de  la  mul- 
tiplicité d'inftrumens  qu'on  tmployoit  alors.  Nous 
verrons  en  quoi  elleconfifte  à  l'article  Taille. 
Lamêtneannée  1 5 35 , que  parurent  fes  procédés, 
dans  un  Ouvrage  ,  intitulé:  De  Lapide  ex  ve/îca 
per  incijïonem  extrahendâ  ,  imprimé  à  Venife,  il 
publia  fon  interprétation  fur  des  plaies  de  tête 
d'Avicenne.  Il  fuit  toujours  la  doctrine  de  Vigo, 
fon  Maître  ,  &  lui  paroit  fort  attaché.  On  trouve 
de  très  -  bonnes  chofes  dans  ce  qu'il  a  dit  fur 
la  pierre  ,  fur  la  manière  de  la  reconnoître  , 
de  l'extraire  -,  nous  reviendrons  par  la  fuite  fur 
tous  ces  objets.  Il  eft  un  des  premiers  Auteurs 
qui  nous  ait  laiffé  quelque  chofe  fur  la  taille  des 
femmes,  les  préceptes  qu'il  donne,  marquent 
en  lui  une  décence  qui  eft  rare  parmi  ceux  qui 
font  fort  occupés ,  &  qui  font }  en  quelque  forte , 
métier  de  leur  Pratique.  Il  demande  qu'on  ne 
les  bru'.que  point  ;  Cum  primiim  mulierfe  pertradan- 
dam  Medico  ohtulerit  eam  Medicus  quâ  decet  reve- 
rentiâ  &  àonefiate  ,  oirni  animi  procachate  dtpofitd, 
incipiatblandis^phaleratifqutverbis,  alioquinin  inte- 
meratam  taciturnitatem  quâ  plurimùm  capiuntur. 
(Af.  Petit-  Radel.) 

MARISCA.  Hemonhoïs  tumens  de  Cullen  & 
même  de  Juvenal  comme  on  le  peut  croire, 
d'après  le  partage  fuivant: 

 cafligas  turpia  ,  cum  Jïs 

Interfocraticos  notijjima  fojfa  cynesdos  : 
Hifpida  membra  quidem  &  dura  per  braehia  Jet<z 
Prumittunt  atrocem  ar.imum  ,feâpodice  Icevi 
Ceduntur  tumidœ  Medieo  ridente  Marifcœ. 
Néanmoins  Aftruc  a  employé  ce  terme  pour 
défîgner  des  excroiffances  analogues  aux  fies ,  qui 
paroifient  auxenvirons  de  l'anus  comme  les  thy- 
mus ,  les  fraifes  &  les  mûres ,  mais  qui  font 
beaucoup  plus  gioffes.  Ces  excroiffances  font 
molles,  pnlpeufes  &  unies;  ou  elles  ont  une 
dureté,  une  afpérité  qui  tient  de  la  nature  fchir- 
reufe.  Elles  font  fans  inflammation  &  fans  dou- 
leur ^  mais  pour  peu  qu'elles  foient  irritées  par 
le  tiraillements  la  preflîon,  elles  s'enflamment 
&  fuppurent  allez  pour  qu'il  s'enfuive  des  ridules  \ 
quelquefois  même  elles  partent  promptement  à 
l'état  carcinomateux  chez  les  fu  jets  doués  d'une 
Chirurgie.  Tomt  II.  Lire  Partie. 
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très  -  grande  fenfibiliré.  Aftruc  Pattnhu«  à  une 
inmméfaction  des  cryptes  ou  lacunes  qui  verfent 
l'huménr  vifqueufe  ou  fébacée  ,  defiinée  à  oindre 
les  environs  de  l'anus.  Le  thymus  comme  les 
fies  font  quelquefois  des  accidens  primitifs  de 
la  verge  chez  les  efféminés  ;  mais  on  doit  plus 
fouvent  les  regarder  comme  fymptômes  confé- 
cutifs, hitic  liquet,dit  k^ucmora^raga^iccs  Ma- 
rifeas  luem  quidem  veneream  femper ,  at  non  Jimper 
flagitiofam  venerem  atteftari.  On  distinguera 
toujours  les  hémorrhoïdes  ,  les  Marifca  & 
routes  les  autres  excrefeences  de  l'anus ,  en  ce 
qu'elles  font  globuleufes  ,  à  têtes  granulées , 
tenant  par  un  peiit  pédicule  au  bord  de  l'anus  \ 
ce  qui  n'a  point  lieu  pour- les  hémorrhoïdes, 
qui  ont  toujours  unebafe  large,  profonde.,  fortant 
plus  ou  moins  du  fondement.  Le  traitement  eft 
le  même  que  celui  que  nous  avons,  rapporté  à 
l'article  Condylome  &  Fie.  On  commence 
à  traiter  la  maladie  générale,  puis  l'on  en  vient 
au  traitement  particulier ,  fi  l'excrefcence  ne  tombe 
point  par  elle  -  même.  Dans  le  cas  où  elle  tour- 
reroit  à  l'état  cracinomateux  ,  il  faudroit  l'em- 
porter profondément  avec  un  biftouri ,  vers  le 
milieu  du  traitement  ou  plutôt ,  fuivant  l'exigence 
du  cas-  Cette  méthode  eft  préférable  â  la  cauté- 
rifation  parle  fer  rouge.  [M.  Petit  -  Radez). 

MARS  SOLUBE,  Voyei  Boule  de  Mails. 

MARQUE,  (  Jacques  de  )  né  à  Paris,  dit 
M.  Portai,  en  1569  ,  d'un  Père  originaire  de. 
Ou  (Te  ,  près  Tartas,  enGafcogne  ,  &  mort  dans 
la  même  Ville  ,  en  1618  ,  félon  ['Index  funereus. 
Ce  Praticien  mérite  l'eftime  des  vrais  apprécia- 
teurs des  talens,  par  la  droiture  de  fon  jugement 
&  fes  hautes  connoifiances  dans  la  Logique  & 
la  Médecine  dont  il  pofiedoit  à  fond  les  meilleurs* 
Auteurs.  Il  étoit  très-verfé  dans  la  lecture  des 
anciens  Philofophes:  auffi  voit-on,  dans  fes  écrit?, 
combien  il  prifoit  les  connoifiancts  qu'il  y  avoit 
puifées.  A  s'en  rapporter  aux  châtions  exactes 
qu'il  fait  d'Hippocrate  &  de  Galien  ,  on  peut 
juger  combien  la  leé'ture  de  ces  deux  Auteurs  lui 
étoit  familière.  Il  avoit  beaucoup  profité  dans 
les  ouvrages  des  Médecins;  auffi  ,  quand  il  a  oc- 
cafion  de  parler  d'eux  ,  les  appelle- t-il  fouvent 
fes  Maîtres,  bien  différent  en  cela  de  piufieurs 
de  fes  Succeffeurs  qui  ,  ayant  tout  puifé  chez 
eux  ,  n'auroient  ofé  faire  un  pareil  aveu  ,  crainte 
de  blefler  leur  amour-propre ,  &  donner  atteinte 
i.  cet  efprit  de  corps  fi  nuifible  aux  progrés  de 
TArt.  Nous  avons  de  cet  Auteur  les  Traités  fui- 
vans: 

Paradoxe  ,  ou  Traite  médullaire  ,  auquel  ejt 
amplement  prouve' ,  contre  l'opinion  vulgaire  ,  que 
la  moelle  n'fjîpas  la  nourriture  des  os.  Paris,  1609. 

Introdudion  méthodique  à  la  Chirurgie.  Paris , 
ié^z,  in-8\ 

Traité  des  Bandages  Je  Chirurgie,  in-8". ,  16 18. 

Il  y  a  eu  piufieurs  éditions  de  ces  deux  der- 
n  iers  ouvrages.  On  trouve,  dans  le  premier  ,  pla- 
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fleurs  points  intéreffans  ,  relativement  à  la  for- 
mation du  cal.  Notre  Auteur  Contient  que  cette 
opération  de  la  Nature  fe  fait  également  à  la 
partie  extérieure  de  l'os  comme  à  l'intérieure', 
ce  qui  détruit  l'opinion  que  la  moelle,  dans  les 
os  longs,  y  eft  pour  quelque  chofe -,  il  s'appuie 
fur  des  argumens  très-convnincans,  quoique  pas 
toujours  préfenrés  d'une  manière  fort  claire.  Son 
Introduction  à  la  Chirurgie  offre  ,  dans  la  pre- 
mière partie  ,  d-:s  généralités  néceftaires  à  la  pra- 
tique qui  fait  le  fond  de  la  féconde.  Il  définit, 
dans  celle-ci,  l'opération  un  mouvement  de  b 
main  guidée  par  la  raifon  &  afîurée  par  l'expé- 
rience. Il  admet  les  quatre  g:andes  divifionsdes 
opérations  ,  reçues  encore  aujourd'hui  que  la 
théorie  eft  fi  perfectionnée  ,  faveur  ,  la  Synthèfe, 
la  Diérèfe  ,  l'Exérèfe  ck  la  Prothèfe.  Les  détails 
où  il  entre,  à  ce  fujet ,  fonr  très-intéreffans-,  aniïi 
~xet  ouvrage  a-t-il  eu  deux  ou  trois  éditions, 
auxquelles  un  Médecin  de  Paris  a  ajouté  un  com- 
mentaire. Un  Chirurgien  de  cette  Vi' le  l'a  depuis 
travaillé  à  fa  guife  ,  &  l'a  fait  paroître  fous  le 
titre  fuivant  :  Le  Maître  en  Chirurgie  de  Laurent 
Verduc  ,  fans   feulement  citer   l'Auteur  qu'il 
avoit  fi- mal  travefti.  Le  Traité  des  Bandages  cft  1 
très-eflimé  des  Connoiffeurs  •,  Haller  dit  de  lui: 
plénum  opus  &  conditum  ,  quo  (  Autkor)  veterum 
placita  perite  retraâavit ,  6"  cum  nuperis  conjunxit. 
Jl  eft  également  divifé  en  deux  livres ,  dont  le 
premier  traite  des  Bandages  en  général  ,  &  le 
fécond  des  Bandages  en  particulier.  Celui-ci  eft 
très-étendu  ,  &.  offre  une  infinité  de  faits  curieux 
&  utiles ,  tant  relativement  à  ce  qui  a  rapport 
à  l'application  des  bandes,  qu'aux  maladies  qui 
la  néceftutnt.  On  y  trouve  aufîi  plufieurs  obfer- 
vations  intéreffames  *  &   qu'on  ne  fauroit  trop 
méditer.  Tous  ceux  qui  ont  écrit  2près  lui  fur 
cette  partie  de  la  Chirurgie ,  ont  pris  dans  fon 
ouvrage ,  &  peu  l'ont  fealement  cité  :  licence 
que    ne   devroient  jamais  fe  permettre  ceux 
qui  écrivenr  fur  une  madère.   (  M.  Pstit- 

MATRICE  Us-îp*,  Utérus,  vifcèrefpongteux  , 
membraneux  &  mv<fcu!ev.x,  defliné  chez  la  femme 
à  contenir  l'enfant ,  &  à  lui  fournir  l'aliment  , 
jufqu  a  ce  que  ,  fuffifammcm  développé  ,  il  puiffe 
vivre  par  lui-même  au-dchors.  La  Matrice  eft  , 
tant  par  fa  ftuclure  que  par  fa  polhion  &  les 
fonctions  qu'elle  doit  remplir,  fujette  à  beau- 
coup de  maladie?  Chirurgicales  qu'on  peut  ranger 
en  deux  claffes  ;  celles  qui  attaquent  fon  propre 
tifîù  ,  foit  en  y  occafionnant  érofion,  plaie  ,  in- 
tumefeence  ;  &  celles  où  fes  rapports  n'étant 
plus  les  mêmes ,  ce  vifeère  fe  porte  ailleurs  que 
là  où  il  doit  être ,  Si  01  cifionne  une  fuite  de 
phénomènes  morbifiques,  foit  pendant  ou  après  la 
geftation.  Dans  la  première  clatfe  ,  nous  placerons 
les  ulcères  ,  les  ruptures ,  les  fchirres  de  la  Ma- 
trice, &  dans  la  féconde  fe  trouveront  les  hernies, . 
îes  defeentes ,  les  renverfemens  &  les  déviations 
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de  cet  organe.  Nous  renverrons  pour  es  qui  a 
rapport  aux  excroiffances  à  l'article  Polype. 

I 

Des  TJhtr  s  ce  la  Matrice. 

Ce?  Ulcères  font  quelquefois  le  produit  d'une 
inflammation  dont  la  réioiiuion  a  été  imparfaite 
&  qui,  pafTant  à  la  fuppuration  ,  amène  tôt  oa 
tard  une  érofion  par  le  même  mécanifme  que 
cel-i.  arrie  dans  les  a'utres  parties  du  corps. 
Paul  &  yE'.ius  citent  une  (aufe qui  peut  également 
les  produire;  favoir  , une  fluxion  d'humeurs  âcres 
&  adulles  ,  pour  nous  fervir  de  leur  langage. 
Mais  une  antre  à  laquelle  on  ne  donne  point 
allez  d'attention  &quieO  une  de;  plus  fréquente6, 
eft  la  contagion  vénérienne  ainfi  que  les  déchi- 
rures de  l'orifice  dans  les  accouchemens  &  dans 
les  violences  exercées  fur  le  col  de  la  Matrice  , 
dans  l'intention  de  procurer  l'avoitement.  Les 
Ulcères  ont  communément  lieu  vers  le  col  & 
l'orifice  externe  ;  ils  font  avec  ou  fans  engorgement 
des  parties  adjacentes,  avec  ou  fans  douleur, 
&  ils  fe  marcif'eftenr  pendant  le  tem>  que  la  femme- 
eft  propre  à  la  généraiion  ,  ou  hors  cette  époque, 
ce  qui  a  le  plus  fouvtnt  lieu.  Ces  Ulcères  font 
bénins ,  fourniffent  une  matière  louable,  &  bien 
traités  ,  ils  peuvent  être  amené»  à  la  cicattifation , 
ou  ils  font  malins,  avec  hyperfarcofe  ,  écoule- 
ment de  fanie,  &  font  accompagnés  d'une  douleur 
plus  ou  moins  vive  •,  dans  ce  dernier  cas ,  ils 
font  connus  fous  le  nom  de  Cancer. 

On  ne  peut  guères  connoitre  les  Ulcères  de  la 
Matrice  qui  occupent  le  col  &  le  tefte  de  fa  ca- 
vité ,  que  par  les  lignes  anamnefiiques  qui  annon- 
cent ce  qui  a  précédé,  &  par  les  excrétions  qui 
fe  font  par  la  vulve.  En  général  ,  la  plupart  des 
femmes  ont  une  ardeur  ou  prmhvers  le  pnden- 
dnm,  qui  les  difpofe  fingulièrement  à  la  coïtion  ; 
plufieurs  même  font  nymphomanes ,  &  éprouvent 
des  affeétions  nerveufes  qu'on  pourroit  prendre 
pour  une  maladie  première.  Les  douleurs  font 
rémittentes,  &  leur  récurrence. a  lieu  avant  & 
après  le  coït.  Quand  l'Ulcère  occupe  ua  point  de 
l'orifice  de  la  Matrice  ,  il  eft  aifé  de  le  connoitre  , 
&  même  d'en  efiimer  toute  l'étendue-,  û  fa  fur- 
face  tft  égale,  qu'il  n'occaiionne  pas  une  bien 
grande  douleur  ;  s'il  eft  borné  &  point  variqueux, 
on  peut  le  regarder  comme  bénin ,  fur -tout  fi 
l'écoulement  qui  l'accompagne  eft  analogue  à 
celui  des  fleurs  blanches,  il  n'en  eft  pas  arnli 
quand  on  trouve  des  fongofités ,  des  déchirures  , 
quand  la  douleur  augmente  au  moindre  contact,, 
que  l'humeur  qui  coule  du  v?gin  eft  une  fanie 
livide,  verte,  boueufe  &  puante,  que  les  dou- 
leurs font  continues  &  comme  déchirantes,  que  le 
moindre  mouvement ,  la  marche  les  aogmentent  5 
que  les  hémonhagies  fe  fuccèdenf,  que  le  ténefme, 
la  ftangurie  furviennent.  En  pareil  cas ,  une  fièvre 
lente  le  manifefte  ordinairement  vers  le  dernier 
période  de  la  maladie,  &  les  malades  fatiguée 
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de  l'atrocité  des  fymptômes,  périment  dans  line 
de  leurs  exacerbations.  il  eft  aflez  ordinaire  que 
ces  Ulcères  entraînent  l'érofion  du  reclum  ou  de 
la  veffie,  félon  qu'ils  font  placés  au-devant  près 
de  la  vefïie  ,  ou  en  arriére  près  du  reétum  :  alors 
Je  pus  fort  ou  par  le  fondement  ou  par  le  canal 
de  l'uiètre  ,  comme  auffi  les  excrérnens  &  les 
urines  peuvent  s'échapper  par  le  vagin.  De-là  les 
complications  qui  rendent  ces  maux  encore  plus 
fâcheux. 

Les  Praticiens  les  plus  confommés  s'accordent 
tous  à  regarder  l'Ulcère  malin  de  la  Matrice 
comme  incurable  ,  &  c'tft  avec  vérité  fi  l'on  fe 
rappelle  tout  ce  qui  en  a  été  dit  à  l'article 
Cancer,  auquel  nous  renvoyons.  Ils  fe  con- 
tentent ici  d'adoncir  la  crâfe  des  humeurs  en 
preferivant  le  lait,  les  émulîions ,  les  eaux  miné- 
rales ,  légèrement  favonneufes  ,  &  les  hypno- 
tiques qui,  appaifant  la  vivacité  des  douleurs, 
diminuent  la  trop  grande  violence  de  la  maladie  , 
&  font  arriver  la  malade  vers  fa  fin  par  un  chemin 
moiDs  fatiguant  pour  elle.  Il  n'en  eft  pas  ainfi 
de  l'Ulcère  fimpîe  delà  Matrice;  le  régime  adou- 
ciffant ,  le?  boifîbnsternpérantes  &  rafraîchiffantes, 
les  eaux  minérales ,  légèrement  alkalincs ,  le  petit 
hit  mêlé  au  lue  des  plantes  de  la  clafle  des 
çhkoracés  &.  dçs  crucifères,  les  demi -bains  & 
les  injeclions  déterfives  &  farcotiques  font  cenï 
qui  généralement  conviennent  le  plus.  Pau!  com- 
paîoit  colles -ci  avec  le  fénugr^c,  la  tmuve, 
le  fon  &  la  lcnriUe;  il  y  ajouioii  du  miel.  Un 
remède  qu'on  ne  peut  pas  trop  apprécier  eiî 
un  digefûf  fait  avec  le  miel,  la  térébenthine, 
l'huile  rqfat  &  !e  baume  ,  auquel  on  ajoute  un 
peu  de  fafran  en  poudre-,  on  en  recouvre  un 
peu  de  coron  qu'on  porte  fur  i'Uheie  avec  le 
doigt  aufil  haut  qu'il  eft  poftible ,  &  lorfque 
l'ulcère  fournit  moins  de  pus ,  que  les  accidens 
font  moindres ,  on  remplace  ce  digeftif  par  les 
poudres  d'arifloloche  ,  d'iris,  de  farcocole  & 
de  cérufe  dont  on  couvre  le  coton.  Une  cbfer- 
vation  effentieUe  à  faire,  c'efl  que ,  pour  peu 
qu'on  ait  des  indices  de  virulence,  il  faut  alors 
fe  tourner  vers  les  fpécifiqués  propres  à  la  com- 
battre. De  plus  longs  détails  appartiennent  à 
la  Pratique  Médicale. 

De  h  Rupture  ie  la  Matrice. 

La  Rupture  de  la  Matrice  arrive  le  plus  fon- 
vent  à  la  fuite  des  uoiens  efforts  que  la  femme 
fait  pour  expulfer  ['enfant  ,  pour  peu  qu'il  lui 
offre  de  la  réfilîancs.  L'enfant  p2ff?.nt  alors  en 
totalité  ou  en  partie  dans  la  cavisédu  bas-venrre, 
occafionne ,  par  fa  préfence  ,  des  accidens  urgens 
qu'aggrave  encore  la  plaie  de  laMattice  &  1  hé- 
morrhagie  qui  peut  s'enfuivre.  L'érat  de  la  femme 
eft  alors  on  ne  peut  plus  déplorable  :  d'une  part, 
on  a  tout  à  craindre  de  1  épanchtment ,  &  de 
l'autre  on  doit  redouter  les  accidens  qu'un  corps 
auflî  volumineux  que  l'enfant  peut  oeufionner 
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dans  un  lieu  qui  lui  eft  aufli  étranger  que  la 
cavité  du  bas- ventre.  Mais  telle  inquiétante 
que  foit  la  pofnion  de  la  femme ,  confidérée  fous 
ce  dernier  point,  l'on  ne  doit  point  encore 
tout  -  à  -  fait  défefpérer,  l'hiftoire  fournifianr  plu- 
fleurs  obfervations  authentiques  où  Penfan.t  eft 
forti  p2r  pièces ,  foit  par  des  abcès  aux  parois  du 
ventre,  ou  2  la  fuite  d'ulcérations  aux  gros  in- 
tefiins,  la  mère  ayant  fur  vécu  à  un  pareil  ac- 
couchement., C'eft  ce  dont  on  peut  s'afTurer  en 
lifant  la  Differtation  infiniment  curieufe  de  Bar- 
tholin  ,  intitulée,  De  ivfolids  partûs  kumani  viit  : 
publiée  à  Copenhague,  en  1654.  E°  considérant 
l'importance  de  l'accident  dont  il  s'agit  ici ,  & 
les  connoiffances  qu'il  fuppofe  pour  le  déter- 
miner à  un  parti  dont  on  puiffe  fe  louer  par  fa 
fuite  ,  on  eft  étonné  de  ne  trouver  que  Eaviard , 
&  Grégoire  enfuite,  qui  en  aient  fpécialemepî 
parlé,  &  même  qui  en  aient  noté  les  circonf- 
tances  :  car  on  ne  peut  guères  regarder  que  comme 
des  citations  les  hifîoires  tranfmifes  par  Bonnet, 
Fabrice  de™'  Hilden  &  autres  qui  les  ont  envi- 
fagés  comme  des  faits  plutôt  curieux  qu'inftruclif?, 
perfuadés  qu'il  n'y  a  aucun  remède  à  leur  porter. 
Simon  après  eux  parle  également  de  cet  accident 
fâcheux  dans  le  fécond  volume  des  Mémoires  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie;  mais  le  feul 
remède  qu'il  confeille  indistinctement  eft  violent, 
«t  11  n'eft  pas  douteux,  dit-il,  qu'on  ne  doive 
faire  l'opération  céfarienne  lorfque  l'enfant  a 
psfte  dans  le  ventre  par  la  crévafle  de  la  Matrice; 
il  y  a  même  peu  de  cas  ou  l'indication  de  la 
pratiquer  foit  aufii  prenante  \  car  l'enfant  ne  peut 
furvivre  long-tuns  à  cet  accident;  la  mère  eft 
également  en  danger  de  perdre  la  vie  par  l'hé- 
morrhagie  coniidèrable  qui  fe  frit  ordinairement 
dans  la  cavité  du  bas  -  ventre,  jj  Cette  opinion  a 
été  celle  de  tous  les  Praticiens  qui  ont  parlé  de 
la  rupture  de  la  Marrice,  d  He-ifter  &  même  de 
Crant2  ,  dans  fa  Diftertai  ion  De  Rupto  in  partit 
utero.  Nous  verrons  par  la  fuite  ce  qu'on  en  doit 
penfer. 

La  Matrice  peut  fe  rompre  par  une  violence 
extérieure  ,  à  rous  les  termes  de  la  groiTefTe  ;  le 
Journal  de  Médecine  ,  du  mois  de  Décembre 
1780,  offre  l'hiftoire  d'une  femme  qui,  au  fep- 
tième  mois  de  groiïefle  ,  éprouva  Cet  accident 
pour  avoir  été  prtftée  entre  une  muraille  &  une 
voiture  ,  &  le  D.  Douglas  cite  une  femme  chez 
qui  il  furvint  ls  quatrième.  Mais  il  arrive  plus 
fréquemment  vers  les  derniers  mois,  &  généra- 
ment  après  l'écoulement  des  eaux,  teins  où  la 
Matrice,  revenant  fur  elle-même,  reiTerre  les  par- 
ties de  l'enfant  avec  une  force  d'autant  pius 
grande  que  celui  -  ci  éprouve  une  plus  grande 
difficulté  à  forsir.  Si  alors  le  genou,  l'épaule, 
le  coude,  la  tête  même  s'élève  au-deflus  de  l'ovsl 
régulier  que  doit  faire  l'enfant  pour  que  les  efforts 
de  la  Mattice  fur  lui  puiffent  être  véritablement 
fruclueux,  &  fi  l'onne  peut  remédier  à  ces  faillies, 
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(bit  en  dirigeant  convenablement  les  efforts  de 
la  Matrice  ,  en  difpofant  autrement  l'enfant  ,  ou 
en  cherchant  à  l'extraire ,  fi  déjà  les  parois  de 
la  Matrice,  trop  long  -  tenis  comprimées  entre  la 
partie  qui  faille  &  les  bords  du  baiCn  qui  offrent 
réfifiance  ,  ont  fouffert  inflammation,  ulcération 
ou  gangrène  ,  la  rupture  s'y  fait,  &  f ornent , 
dans  ce  dernier  cas ,  fans  que  l'accident  foit  ac- 
compagné d'une  douleur  confidérable ,  ce  qui  a 
parîiculiènvnt  lieu  dans  les  accouchemens  qui 
font  fort  longs.  La  douleur  ne  dtvient  violente 
que  quand  l'enfant  pafte  dans  la  cavité  du  bas- 
ventre.  En  lifant  les  diverfes  obfervations  rap- 
portées parle  D.Douglas,  on  en  trouve  une  du 
D.  D-nman  ,  où  les  chofes  fe  payèrent  ainli,  &  , 
à  l'ouverture  du  cadavre  ,  on  trouva  la  Rupture 
à  la  portion  du  col  de  la  Matrice  qui  répondoit 
direelement  à  la  faillie  du  facrum,  les  parois  du 
voifmage  conferveient  à -peu -près  leur  même 
épaiffeur-,  mais  ils  étoiem  dans  un  état  manifefie 
de  gangrène.  Dans  la  dix  -  huitième  obfervation 
citée  par  le  D.  DougUts,  non -feulement  la  Ma- 
trice étoit  dans  un  état  d'inflammation  ,  mais 
tout  le  col  étoit  d'une  couleur  livide,  appro- 
chant du  noir,  &  l'inflammation  s'étendoit  juf- 
qu'aux  vifeères  du  bas  -  ventre  :  la  crevaffe  s'é- 
tendoit de  la  partie  du  col  cù  touche  le  facrum 
jufqu'au  mufeau  de  tanche  ;  la  tète  de  l'enfant 
&  fon  placenta  étoient  tous  les  deux  dans  l'in- 
térieur du  ventre  ,  &  l'épip'.oon  enflammé  avoit 
contracté  des  adhérences  dans  les  environs.  Il 
y  avoit  plufienrs  onces  d'une  férofné  fanguiho- 
lente  ,  épanchées  dars  le  ventre  ,  &  tontes  les 
parties  fembloiem  êtredevenues  fingulièrement pu- 
trides ,  quoiqu'on  n'eût  laiffé  écouler  que  quelques 
heures  entre  la  mort  de  la  malade  &  l'ouverture 
de  fon  cadavre.  La  douleur  eft  beaucoup  plus 
grande,  les  accidens  beaucoup  plus  alarmans, 
&  la  catanrophe  beaucoup  plus  promptement  fu- 
riefte,  quand  la  rupture  fe  fait  d'une  m-nière 
imprévue  &   au  commencement  du  travail  de 
l'accouchement-,  l'hémorrhagie  &  lestranfes  où 
fe  trouve  alors  la  femme  ,  lui  occaûonnent  une 
foibltfTe  qu'un  homme  iniiruit  doit  regarder 
comme  i' avant-coureur  de  la  mort.  La  Rupture  , 
en  pareil  cas ,  a  le  plus  fouvent  lieu  vers  le 
fond  de  la  Matrice  ,  ou  à  quelqu'autte  endroit  de 
fon  corps  qu'au  col ,  ce  qui  cft  le  contraire  quand 
îa  Rupture  fuccède  à  un  accouchement  qui  traîne 
en  longueur  ,  foit  à  rsilbn  de  la  mauvaife  po- 
rtion de  l'efifani  ou  à  raifon  d'une  étrotteffe 
contre  nsture  dans  le  détroit  fupérieur  du  balfm. 
La  Rupture  peut  être  tranfverfale  ou  bien  longi- 
tudinale à  l'axe  de  la  Matrice,  fuivant  la  manière 
dont  l'enfant  fera  placé  ,  &  la  direction  des  ef- 
forts qai  ft  feront  fur  lui;  le;  bords  en  font  égaux 
comme  ceux  d'une  plaie  faite  par  un  inffi  uinent 
tranchant,  ou  i  S  f<  n  comme  hachés  &  i  effembf  nt 
à  ceux  d'une  plaie  contufe.  L'erfmt  peut  être 
lorti  par  la  plaie  en  totalité  ou  en  partie;  le 
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placenta  le  fuit  ,  ou  il  peut  encore  refter  dans 
la  Matrice  :  quelquefois  l'enfant  eft  dans  la  Ma- 
trice ,  quoique  la  crevafTe  foit  fort  étendue  les 
inteftins  qui  flottent  au-deffus  ,  peuvent  s'infiuuet 
dans  la  crevaffe,  y  être  étranglés  comme  dans 
l'observation  communiquée  à  l'Académie  ,  par 
M.  Pecy  ;  toutes  ces  circonftance;  font  efllntielles 
à  fe  rappeller  quand  il  faut  agir. 

Ceux  qui,  à  l'ouverture  du  cadavre,  ont  vit 
les  pieds  de  l'enfant,  pafîant  par  l'ouverture  de 
la  Matrice  ,  &  touchant  les  parois  du  bas-ventre, 
fe  font  crus  autorités  à  regarder  les  mouvemens 
de  l'enfant  comme  la  caufe.  premièrede  la  rupture, 
d'autant  plus  que  la  tête,  déjà  engagée  dans  le 
badin,,  ne  pouvoit  faire  fur  ie  fond  de  la  Matrice 
un  pareil  effort.  Mais  des  obfervations  plus  fuivies, 
&  qui  ont  conftaté  que  le  fétus  étoit  paffif  dans 
le  travail,  que  la  Rupture  étoit  fouvent  éloignée 
de  l'endroit  ©ù  fe  trouvent  les  pieds ,  ont  ra- 
mené à  une  autre  opinion.  L'action  violente  de 
la  Matrice,  action  qu'on  pourroit  alors  regarder 
comme  fpafmodique ,  eft  la  feule  qu'on  puifle 
reconnoître,  &  fon  effet  eft  d'autant  plus  prompt 
que  la  réfiftance  que  lui  offre  l'enfant  eft  plus 
grande.  En  effet ,  c'eft  toujour*  su  plus  haut  pé- 
riode de  la  douleur,  &  dans  le  moment  où  le 
femme  preffe  le  plus  fortement  en  bas  pour  en 
féconder  l'effet,  que  la  Rupture  fe  fàif.|  Si  alors 
quelques  régions  de  la  Matrice  font  plus  foibies 
que  d'autres  ,  foit  à  raifon  d'une  difpofition 
première,  ou  à  caufe  de  la  preffion  qu'elles  au- 
ront (buffet te  à  la  fuite  d'un  travail  qui  aura 
été  long,  la  Rupture  fc  fait  là  plutôt  qu'ailleurs. 
Cela  artive  fpéeiaiemmt  au  col  ;  car  alors  l'o- 
rifice de  la  Matrice  n'étant  point  fufRfarriment  di- 
laté ,  cette  partie,  pour  répondre  aux  contrac- 
tions violenti. s  du  fond  ,  tiraillée  enfens  contraire, 
eft  plus  fnjerte  à  céder,  sirifi  qu'il  eft  confirmé 
par  les  obfervations  de  D.  Douglas  ,  &  par  le 
plus  grand  nombre  des  Auteurs  qui  ont  lc.it 
fur  cette  matière  ,  ce  qu'on  peut  conclure  ,  d'a- 
près leurs  txpreffions  (uivantes  :  verfùs  pukenx 
inferius  uterum  invenimxs  laceratum  &  ruptum  illum 
ad  ilium  dextrum  propè  cervicem-  eu;  us  partent 
inftriorcm  paulo Jupra  intemum  os  verfaspofteriora 
ruptum  invertit-  verjus  cervicem  -  in  uteri  collo  non 
procul  ab  oiificio  interne. 

Les  premiers  Auteurs,  qui  ont  écrit  fur  la  Rup- 
ture de  la  Matrice  ,  fe  font  peu  étendus  fur  les 
fîgnes  de  ces  fâcheux  accidens.  Quand  une  femme 
en  eft  menacée  ,  dit  le  D.  CraniZ ,  le  bas  - 
ventre  s'élève,  fe  tend  ,  le  v?gin  femble  fe  reti- 
rer &  l'orifice  de  la  Matrice  efl  porté  très-haur, 
les  douleurs  font  fortes  ,  rapprochées  &  fans 
effet.  Mais  fouvent  la  Rupture  arrive  fans  qu'on 
puifte  rien  obfener  de  tout  ceci  >  cependant, 
en  confidérant  ce  qui  fe  pâlît  alors  ,  on  peur 
en  tirer  île  fortes  inductions.  Au  moment  oii  l'on 
préfume  que  la  Rupture  commence  ,  une  douleur 
très-fixe  fe  fait  feniir  au  lieu  même ,  la  femme 
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jette  un  grand  cri,  fon  vifage  pâlit ,  les  fyncopes 
arrivent,  le  pouls  s'affaiblit la  forme  du  ventre 
change,  les  fueurs  froides  furviennent,  &  avec 
elles  des  mouvemens  convulfifs  ,  des  vomifle- 
mens  &  autres  acciden;  ,  fuivant  que  lepanche- 
ment  eft  plus  ou  moins  ^onfidérable  ,  &  que 
l'enfant  forti  gêne  tel  ou  tel  vifcère     les  dou- 
leurs font  fouvent  récurrentes  jufqu'au  terme  de 
de  la  mort  -,  .ce  que  M.  Goldfon  attribue  aux 
efforts  fucceffifs  que  fait  l'enfant  en  partant  par 
l'ouverture  de  la  Matrice  :  mais  elles  deviennent 
de  plus  en  plus  moindres ,  &  la  mort  termine 
bien-tôt  cette  fatale  catafirophe.  La  plupart  de 
ces  fâcheux  fymptômes  ont  eu  lieu  chez  les 
femmes  dont  il  eft  fait    mention  dans  les  ob- 
servations du  D.   Douglas  -,  mais  fis  n'annon- 
cent cependant  point  encore  évidemment  la  rup- 
ture.  Le  toucher  donne  ici  une  plus  grande 
certitude  ,  quand  l'accident  précède  l'ouverture 
de  la  poihe  des  eaux  -,  celle-ci  s'affaiffe  aulît  tôt, 
quoique  rien  ne  forte  au  -  dehors  ,  l'orifice  de 
la  Matrice  fe  reflerre,  &  fi  l'enfant  eft  entière- 
ment parlé  dans  le  ventre  ,  on  fent  la  matrice 
revenue  fur  elle-même  ne  formant  qu'un  petit 
volume  au-deftus  du  pubis  •■,  on  diftingue  les  mou- 
vemens de  l'enfant,  s'il  vit  encore  ,  &  fouvent  on 
peut  reconnoître  fes  membres  dès  le  commen- 
cement. La  douleur  qu'accompagne  la  Rupture 
de  la  Matrice  a  cela  de  particulier  ,  quelle  eft 
poignante  &  immédiatement  après  comme  en- 
gour  diffame  :  les  femme  s 'la  car;  clérifent  fous  le 
nom  de  crampe.  M.  Steidele  dit  que,  chez  une 
femme  ,  elle  fut  accompagnée  d'un  bruit  que  les 
perfonnes  préfentes   entendirent  ,  ce  que  nous 
avons  peine  à  croire.  Quoique  les  douleur  s  et  fient 
après  la  rupture,  cependant  fouvent  elles  revien- 
nent jufqu'à  te  que  la  'Matrice  fe  foit  débarrafîée 
complètement  de  l'enfant  &  de  fon  piacanta  -, 
tantôt  elle  le  poufTe  dans  le  ventre  par  la  cre- 
vaffe  &  d'autres  fois  par  l'orifice  ,  où  la  têre  eft 
déjà  plus  ou  moins  engagé:  :  quelquefois  le  fond 
dans  les  contractions  dégageant  le  placenta  ,  force 
celi;i-ci  par  l'ouverture,  pendant  que  l'enfant  refte 
dans  la  Matrice  ;  ce  qui  arrive  quand  la  crevafle 
eft  au  col. 

L'indication  que  préfente  la  Rupture  rîe  Ma- 
trice eft  infiniment  urgente  ,  tant  par  rapport  à 
la  mère  qu'à  l'enfant  qu  on  fe  propofe  de  con- 
ferver.  Les  Aureurs,  perfuadé^  que  celui-ci  une 
fois  forti ,  l'ouverture  par  où  il  s'étoit  échappé 
dans  le  ventre,  fe  refferroit  de  manière  à  ne  pou- 
voir plus  l'admettre  ,  crurent  qu  il  n'y  avoit  point 
d'autre  moyen  pour  fauver  l'un  ou  l'autre,  que 
l'opération  cefarienne  Ce  parti  eft~  cruel ,  mais 
l'obfervation  parle  en  fa  faveur,-  &  pour  en  con- 
vaincre ,  nou;  extrairons  l'ob'ervation  fuivante 
de  la  Differration  du  D.  Douglas.  «  Une  né- 
greffe  de  la  Jamaïque ,  bien  conformée  ,  mère 
de  trois  tnfans  qu'elle  avoit  eu  par  les  voies  or- 
dinales i  étant  en  travail  du  quatrième,  foufiroit 
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tellement  que  ceux  qui  l'approchoieut  la  croyoient 

en  délire,  quoiqu'ils  penfaffent  que  les  douleurs 
n'étoiert  pas  exaflives.  Cependant  elles  affecté* 
rent  tellement  la  femme,  qu'elle  fe  fit  une  longue 
incifion  au  côté  gauche  du  ventre,  avec  un  cou- 
teau dont  la  pointe  avoit  été  caffée.  L'ouverture 
étoit  approchant  félon  la  direction  du  mufcle 
oblique  defeendant ,  &  fi  étendue  que  l'enfant  fut 
jetté  auftï  -  tôt  fur  le  matelas  où  elle  étoit  cou- 
chée, &  où  il  fut  trouvé  conjointement  avec  une 
grande  portion  d'inteflin  ,   par  une  fage-femme 
qui  fut  appelée  à  fon  fecours.  Celle-ci  noua  le 
cordon,  remit  les  intefiins  dans  le  ventre*,  &, 
fans  chercher  à  extraire  le  placenta,  elle  conflit 
la  plaie  de  même  que  fur  un  cadavre.  On  en- 
voya chercher  le  D.  Morron  ,  qui  n'arriva  que 
trois  heures  après  cette  opération-,  il  vit  la 
mauvaife  manière  dont  on  avoit  coufu  la  plaie  , 
en  coupa  les  points  de  future  ,  la  lava  avec  de 
l'eau  chaude,  nettoya  les  intefiins  des  brins  de 
paille  &  du  fable  qui  y  étoient-  encore:,  il  fit 
l'extraction  du  placenta,  replaça  les  intefiins  & 
réunit  les  lèvres  de, la  plaie  par, des  points  dé 
future  entrecoupée.  La  femme  avoit  perdu  beau- 
coup de  fang ,  elle  fut  rr.ife  au  Ht  fans  que  la 
voix  lui  revint  ,  &  abfoîument  fans  poul?.  Le 
jour  fuivant ,  elle  commença  à  parler,  la  fièvre 
lui  vint,  les  lochies  for  tirent  en  petite  quantité: 
peu-à-peu  elle  alla  de  mieux  en  mieux,  &  au 
bout  de  cinq  femaines  elle  put  fe , lever  -,  quinze 
jours  après,  elle  eut  affez  de  force  pour  marcher, 
!  & ,  en  trois  mois,  elle  fut  parfaitement  rétablie. 
Non-feulement  les  règles  lui  revinrent  comme 
précédemment  ,  mais  elle  redevint  encore  greffe: 
elle  eût  répété  fur  elle  la  même  opération  pour 
éviter   les  douleurs  atroces  qu'elle  avoit  déjà 
éprouvées  ,  fi  elle  n'eût  été  furveillée  de  près. 
Son  travail  fut  naturel  &  les  î'uites  haireufes.  j» 
Mais  telle  concluante  que  puitfe  paroî  re  certe 
obfervation  ,  elle  ne  pourroir  guères  êrre  appli- 
cable qu'aux  cas  où  l'enfant  eft  entièrement  forti 
de  la  Matrice  ,  &  encore    alors   eft  -  il  des 
exemples  où  la  Nature  lui  a  formé  de  nouvelles 
enveloppes  qui  le  préfervafient,  lui  &  les  parties 
voifines ,  du  mal  réciproque  qu'ils  auroient  pu 
fe  porter.  Plenck  dit  à  ce  fujet,  dans  fes  Elé- 
mens  fur  l'Art  des  Accoucbctnens ,  publiés  à 
Vienne  en  n8i  :  Moriuntur  infelices  ha  matres 
ut  plurimùm  intrh  aliquot  die  s  ex  uteri  &  abâo- 
\  miras  gang  œnâ  ■  intérim  tamen  habentur  caj'us  qui* 
j  bus  fétus  extra  uterum  lapfus  ,  per  abfcejfum  vel 
j  gangrœnam  topicam  abdominis  exierit,  &  mater  fus— 
I   ritfervata.   Potefi  &  fétus  in  lithopœdion  mutari  fir 
\  gravid:tatem  perennem  inducere.  Le  D.  Gartshore , 
!  qui  s'ell  fpécialement  occupé  de  ce  fujet  ,  ob- 
J  ferve  dans  un  Mémoire  qu'on  trouve  dans  le 
VIII.  volume  du  London  Médical  Journal,  qua 
de  feize  cas  de  fétus  extra-uterins  pris  dans  des 
Auteurs  dignes  de  foi,  fept  fe  terminèrent  par 
l'iffue  que  les#  o>  fe  procurèrent  à  travers  le  rtc- 
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tum  ;que,  dans  neuf  antres,  les  fétus  s'échappèrent 
par  un  abcès  qui  fe  forma  aux  régumens  du  bas- 
ventre,  &que  ia  plupart  des  femmes  en  réchap- 
pèrent ,  &  que  plufieurs  d'elles  devinrent  en- 
fuite  grottes. 

Cependant  on  ne  peut  &  même  on  ne  doit 
pas  toujours  s'attendre  à  un  pareil  fuccès ,  il 
faut  donc  fe  déterminer  à  agir,  d  autant  plus 
que  les  accidens  preffent.  De  la  Motte,  dans 
un  c«s  de  ce  genre,  n'héfita  pas  a  aller  chercher 
les  pieds  de  l'enfant  à  travers  la  déchirure  de 
la  Matrice  jufqu'au  milieu  du  bas-ventre  où  ils 
étoient  -,  d'autres  difent  avoir  ramené  par  cette 
voie  celui  qui  s'étoir  échappé  complètement  de 
la  Matrice  ;  chofe  difficile  a  croire  pour  ceux 
qui  favent  combien  la  rupture  diminue  ,  quand 
l'enfant  s'ef!  échappé  de  ce  vifeère  ,  &  qu'on  ne 
pourroit  guères  admettre  que  dans  le  cas  de 
rupture  du  va*in  ,  qu'on  confond  fauvenr  avec 
les  premiers.  Le  procédé  de  la  Motte  n'eft  cer- 
tainement pas  celui  qu'il  faut  mettre  en  pratique, 
inr  tout  fi  la  tê.e  fe  préfente  au  paffage  ,  &  que 
tout  indique  qne  le  détroit  eft  convenablement 
difpofé  pour  la  laifTer  pasîer-,  il  faut,  en  pareil 
ca; ,  avoir  recours  au  forceps ,  quelque  foit  la 
partie  qui  ait  pénétré  dam  le  bas-ventre-,  que 
ii  on  ne  peut  l'en  extraire  au  moyen  de  cet  inf- 
trutiient  ou  du  crochet  ,  il  faut  en  venir  â  la 
gaftrot ernie ,  la  feule  retîburce  qui  refte  dans  cette 
circonftance ,  comme  dans  celle  où  l'enfant  eft 
eniièremfni  paffé  dans  l'abdomen.  On  pratique 
cette  opération,  comme  nous  l'avons  dit  en  l'on 
lieu  &  immédiatement  fur  i'endroit  le  plus 
faitlast  du  bas-ventre,  avec  les  précautions  que 
bous  avons  indiquées  à  l'article  Césarienne 
(  Opération  ). 

Après  avoir  extrait  l'enfant ,  fon  arrière-faix, 
&  éponge  le  fang  &  l'eau  qui  peuvent  être  épan- 
chés dans  le  ventre  ,  on  s'affure  du  lieu  de  la 
rupture,  &  fi  les  accidens  font  de  nature  à  f.iire 
foupçonner  un  pincement  d'inteflins,  on  cherche 
fi  une  portion  ne  s'y  feroit  joint  engagée,  pour 
la  débaraflcr -,  ii  elle  y  étoit  étranglée,  ii  ne 
feudroit  point  héftéf  d'nggrandir  la  plaie  avec 
un  bifiouri  ,  ainfi  qu'on  le  p.atiqûe  dans  l'opé- 
ration de  la  hernie.  Si  l'on  avoit  retiré  l'enfant 
par  les  voies  ordinaires,  &  qu'une  nouvelle  in- 
troduction de  la  main  indiquât  la  préfence  de 
1  inteliin  entre  les  lèvres  de  la  déchirure ,  il  fau- 
droit  en  même-tems  qu'on  tentât  la  délivrance, 
ou  après,  cherchera  réduire  la  portion  comprife 
ainfi  que  l'ont  confeillé  quelques  Auteurs,  &  que 
Ta  pratiqué  notamment  Rungius.  Mais ,  en  fuppo- 
fant  que  cette  réduction  fût  împoffible  ,  il  ne 
r-fte  pins  qu'à  ouvrir  le  ventre  ,  comme  l'a  con- 
cilié Hgrai  dans  le  cas  de  hernie  inguinale 
ét  anglée,  &  comme  d'autres  l'ont  pratiqué  dans 
celui  de  volvulus;  car  quel  feroit  l'homme  allez 
ofé  pour  tenter  un  débridement  en  portant  un 
biflouri  dans  l'intérieur  de  la  Maurice,  comme 


MAT 

un  Chirurgien  de  campagne  dit  l'avoir  fait  ? 

De  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  nous 
tirerons  les  corollaires  fuivans,  que  nous  extrairons 
du  D.  Douglis  :  r.*  qu'une  Rupture  de  Manice, 
même  celle  où  l'enfant  a  pafTé  dans  la  cavité  du 
bas-ventre,  ne  doit  point  être  confidérée  comme 
étant  abfolument  fans  refTource  ;  2.°  qnon  ne 
peut  raifonnablement  rien  attendre  des  facultés 
que  la  conflitution  pourroit  déployer  à  l'égard 
du  fétus  en  pareil  cas;  $.°  que  le  danger  de 
l'accident  n'ett  pas  feulement  en  raifon  du  mal 
fait  à  la  matrice ,  mais  encore  en  raifon  de  Celui 
qui  peut  furvenir  aux  vifeeres  de  la  part  de 
l'enfant  qui  les  tient  dans  une  continuelle  irri- 
tation -,  4.0  que  la  gravité  fera  également  relative 
au  tems  que  l'enfant  fera  refté  dans  le  ventre, 
&  à  la  fufeeptibilité  d'éréthifme  qui  prévaut  dans 
la  coisftitution  *,  enfla  que  la  délivrance  eft 
la  feule  efpérance  que  peuvent  avoir  les  femmes, 
&  qu'il  faut  la  tenter  du  moment  que  les  cir- 
conftances  le  permettent,  foit  par  ies  voies  ordi- 
naires ,  foit  par/opération.  Ce  dernier  corollaire, 
ainfi  que  le  fécond,  font  loin  de  fe  rapporter  à 
l'affertion  du  D.  Gattsbore  qui  dit  qu'en  pa- 
reil cas  il  en  eft  plus  réchappé  de  celles  qui 
n'avoient  pas  été  délivrées  ,  que  de  celles  qui 
l'ont  été.  Voy&i  ie  Mémoire  que  nous  avons  cité 
plus  haut. 

Du  Schirre  dt  la  Matrice. 

La  mattice,  comme  tous  les  'autres  vifeères , 

eft  fu jette  à  devenir  fchirreufe  en  totaHié  ou  en 
partie,  foit  à  la  fuite  de  quelqu'afFeétion  inflam- 
matoire ou  autrement  ;  c'eft  ee  qu'obferve  JEti'us , 
lorfqu'il  dit  :  utérus  interdum  quidem  nullo  prius 
indicamtc  Jïgno  repente  induratur.  On  trouve,  dans 
les  Mémoires  de  l'Académie  Royaledes  Sciences  , 
année  1748,  l'obfervation  d'une  femme  de  Luçon 
de  trente-cinq  à  trente-fix  an5 ,  qui  portent  depuis 
treize  une  tumeur  qui  occupoit  la  totalité  du  bas- 
ventre ,  dent  le  volume  étoittel qu'on  y  mefnroit 
huit  pieds  détour.  Cette  tumeur  avoit.  une  forme 
affez  (embiable  à  celle  d'une  poire  applatiie;  elle 
i  cachoit  tous  les  vifeères-,  ectre  forme,  les  liga- 
ment qui  la  foutenount  &  le  vagin  auquel  elle 
abotitiffoit ,  la  firent  ailément  reconnoître  pour 
la  Matrice  devenue  fchirreufe-  Elle  pefoit  qua- 
rante-fept  livres;  fa  cavité  intérieure  étoit  effacée. 
On  attribue  cette  maladie ,  dans  l'obfervation, 
à  une  fuppreifion  des  règles  arrivée  fubitement. 
Le  Schirre  total  de  la  Matrice  eft  une  affeclion 
très- rare  -,  il  n'en  eft  point  ainfi  de  celui  qui 
occupe  le  col,  &  notamment  l'orifice  ;  la  con- 
ception peut  avoir  lieu  avec  celui-ci,  &  même 
(  fon  produit  être  porté  au  plus  haut  point  de 
|  développement,  ce  qui    ne  peut  arriver  dans 
I  le  premier  cas.  Le  Schirre  alors  occafïonne  tou- 
î  jours  des  accidens ,  foit  par  les  obftacles  qu'il 
j  oppofe  à  l'accouchement,  foit  par  la  déchirure 
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ou  crévgfte  qu'il  peut  éprouver ,  &  qui  peuvent 
donner  lieu  au  cancer.  Paul  a  fpéciaiement  parié 
de  celui-ci  au  il 'dëfigne  fous  le  nom  rie  Cx^»,«« 
il  en  donne  les  lignes  ,  &  il  dit  qu'il  eft  toujours 
accompagné  d'un  peu  de  douleur,  &  que  le  doigt 
ie  difiingue  aifëment.  Le  Schirre  du  col  de  la 
Matrice  eft  affez  fréquent  chez  les  femmes  qui 
ont  beaucoup  joui ,  il  paroît  ordinairement  vers 
la  quarante-cinquième  année  ,  lorsqu'elles  vien- 
nent fur  le  retour,  &  chez  celles  qui  ont  fait 
un  mauvais  ufagedes  pefiaires  pour  foutenir  de 
prétendues  défi  entes  de  Matrice  ,  qui  ne  foin 
fouvent  que  des  engorgetnens  de  cet  organe.  En 
général,  quoique  le  Schirre  du  col  de  la  Matrice 
foit  par  lui-même  une  maladie  allez  difficile  à 
guérir ,  on  peut  cependant  en  efpérer  davantage 
que  du  Schirre  du  corps  même  de  ia  Matrice, 
fur-tout  quand  l'habitude  du  corps  eft  en  affez 
bon  état,  &  qu'il  nefe  fait  aucun  écoulement  par 
la  vulve  ^Etius  a  dit  à  ce  fujet  :  quacumque  fchir- 
romata  circa  os  &  eollum  vulva  confliteànt ,  facile 
curantur;  quœ  vero  circa  funium  ,  dtfficuher.  Nous 
ajouterons  qu'on  ne  guérit  jamais  ces  derniers  ; 
qu'on  les  confond  fouvent  avec  d  autres  maladies, 
&  qu'ils  fe  terminent  le  plus  fouvent  par  une  hy- 
dropifie  qui  met  fin  aux  jours  de  la  malade. 

On  a  beaacoup  vanté  de  remèdes  pour  le 
Schire  de  la  Matrice  :  les  Anciens,  perfuadé?  qu'ils 
▼enoient  d'une  humeur  froide  &  lente  qui  fe  hxoiî 
fur  ce  vifeère  ,  recouroient  aux  plus  forts  purga- 
tifs qu'ils  réitéroient  fouvent ,  à  l'épythime,  l'hiera 
picra,  la  confection  hamech  ,  &c.  Ils  portoient 
les  difcufiîfs,  foit  en  vapeur,  foit  fous  forme  sèche, 
furie  col,  &  fans  un  plus  grand  fuccès.  Le  Schirre 
une  fois  bien  confirmé,  eft  auiii  incurable  ici  que 
par-tout  ailleurs  ;  cependant  quand  il  eft  accom- 
pagné de  quelque  fentiment ,  que  l'âge  &  la  conf- 
titution  font  en  faveur  d'un  traitement ,  on  peut 
le  tenter  ,  mais  en  fuivant  une  autre  marche  que 
celle  des  Anciens.  11  faut  ici  éviter  tout  ce  qui 
pourroit  attirer  de  l'irritation  ,  défendre  abfolu- 
lument  toute  coïtion  ,  toute  marche  forcée ,  en- 
core plus  ia  danfe  &  tout  ce  qui  peut  augmenter 
la  ftàfe  vers  le  col ,  où  les  humeurs  ont  déjà  tant 
de  difpofuionà  s'arrêter.  Il  faut  faigner  de  tem> 
en  tems  ,  fur -tout  fi  l'écoulement  des  règles  eft 
moindre,  &  l'on  ouvrira  la  veine  au  brasde  préfé- 
rence à  toute  autre  endroit.  Les  bains  généraux  font 
préférables  aux  locaux  qui  occalionnent  un  re- 
lâ.hement  partiel  dont  leseff.ts  font  trop  lents. 
Les  injeclions  faites  avec  l'eau  d^  fleur  de  fn- 
reau  &  une  infufion  de  nepeta,  de  pouillot  & 
d'armoîfe,  par  leur  qualité  légèrement  réi'olutive, 
font  les  meilleures  dont  on  puiffe  faire  ufage.  On 
aidera  leur  effic?.cité  par  le;  eaux-minérales  fon- 
dantes &  légèrement  alkalines ,  &  par  les  purga- 
tifs merçuriels.  On  vante  beaucoup  l'efficacité  du 
calomel  donné  à  petites  dofes  &  mêlé  à  quelques 
abforbans.  Il  convient ,  dans  cette  affeclion  ,;  de 
veiller  à  ce  que  le  ventre  Toit  toujours  libre  j  les 
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lavemens  émolliens  pris  chaque  jour  font  eux 
qui  conviennent  le  plus.  Il  faut  continuer  ces 
remèdes  très-long-tem^,C3r  beaucoup  de  Schirres, 
qu'on  auroit  pu  diffiper  dans  ieur  commence- 
ment, font  réputés  incurables  pour  n'avoir  pas 
mis  dans  le  traitement  la  contiauité  qui  eft  re- 
quise pour  réuflir. 

I  I. 

De  la  Hernie  de  Matrice. 
La  Hernie  de  Matrice  ou  I'Hyfterocèle  n'a 
guères  lieu  que  dans  le  coûts  de  la  grouille  ; 
elle  fe  fait  ,  comme  tontes  les  éventrations  ,  a 
travers  l'écartement  des  muftles  droits  ou  aux; 
aines.  Sennert  cite  un  exemple  de  cette  dernière. 
Il  dit  que  la  femme  d'un  tonnelier ,  dans  les  pre- 
miers mois  de  fa  grofîefie .  aidant  fon  mari  à 
courber  des  perches ,  une  fe  débanda  &  alla  la 
frapper  violemment  à  l'aine  gauche.  11  furvint 
immédiatement  après  dans  cet  endroit  une  tu- 
meur qui  augmenta  tous  les  jours  au  point  qu'on 
ne  put  en  faire  la  réduction.  Le  terme  de  l'accou- 
chement arrivé  ,  ne  pouvant  retirer  l'enfant  par 
les  voies  ordinaires  ,  on  en  vint  à  l'opération  cé- 
farienne  qu'on  pratiqua  fur  la  tumeur  -,  elle  fut 
avantageufe  pour  l'enfant ,  mais  funefte  pour  la 
mère.  Mauriceau  dit  auifi  avoir  vu  chez  une 
femme  grofle  de  fix  mois  une  Hernie  ventrale 
fi  confidérable,  que  la  Matrice  &  l'enfant  étoient 
prefqu'entièrement  contenus  dans  cette  tumeur 
qui  selevoit  prodigieufement  par  -  deiïus  le 
ventre. 

La  Hernie  de  Matrice  eft  une  de  celles  qui 
demandent  le  plus  à  être  retenues  •,  car  fi  on  la 
négligeai  fe  forme  aux  environs  des  adhérences 
qui  nuifent  fingulièrement  aux  contractions  de 
cet  organe  lors  de  l'accouchement ,  &  qui  même 
contraignent  d'en  venir  à  un  procédé  grave,  l'opé- 
rationcéfarienne.  Quelquefois  cependant  ces  adhé- 
rences n'ont  point' lieu,  &  alors  l'accouchement 
peut  fe  faire  comme  en  toute  autre  circonflance  , 
<k  tel  étoit  fans  doute  le  cas  cité  par  Ruifcb.  Il 
dit,  dans  fes  Adverfaires  ,  qu'une  femme,  après 
une  fuppuration  à  l'aine,  eut  une  hernie  fi  volu- 
rninenlè  qu'elle  lui  venoit  jufqu'aux  genoux,  ck 
que  le  tems  des  douleurs  étant  arrivé,  la  fage- 
ferrme  fit  rentrer  le  fétus ,  &  termina  l'accou» 
chement  par  les  voies  ordinaires.  La  réduction 
faîte  dès  le  commencement ,  on  fait  porter  un 
bandage  convenable  &  fulfifamment  ferré ,  &  l'on 
fait  tenir  aux  malades  Un  régime  relatif  aux  cir- 
confiances  -,  on  leur  fait  garder  le  lit  ,  &  on  leur 
défend  tout  exercice  quelconque,  même  le  chant. 
On  attend  ainfi  paifiblement  le  terme  d'un  plu-s 
grand  développement ,  où  la  Matrice  trouve  moins 
de  facilité  à  s'échapper  par  l'ouverture.  Si ,  à  cette 
époque  ,  l'enfant  ne  peut  fe  faire  voie  par  celles 
qu'il  doit  fuivre  ,  il  faut  néceftairement  en  venir 
à  l'opération  qui  eft  alors  la  dernière  reflburce 
pour  la  mère  &  fon  enfant. 
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De  la  Defcente  de  Matrice. 

La  Defcente  de  Matrice  c'iffèrede  la  hernie 
en  ce  que  le  vifcère  ne  promine  point  à  travers 
les  ouvertures  naturelles  ou  factices  des  parois 
du  bas-ventre ,  comme  dans  ia  hernie,  mais  bien 
en  ce  qu'il  tombe  par  ion  propre  poids  dans  L'in- 
térieur du  vagin  où  il  manque  deloutien.  M.Sab- 
batier  ,  qui  a  donné  fur  cette  matière  un  Mémoire 
qu'on  trouve  dans  le  troilième  volume  de  ceux 
de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  &  dont 
nous  prendrons  beaucoup,  obferve  avec  jufte  rai- 
fon  qu'on  peut  difiinguer  trois  degrés  ditïerens 
dans  la  defcente  de  Matrice  :  le  premier  e(i  la 
relaxation  ,  le  fécond  la  defcente  ,  &  le  troifïème 
Ja  chute  ou  la  précipitation.  Lorfqne  la  maladie 
n'eft  encore  qu'à  fon  premier ,  &  même  à  fon 
fécond  degré',  la  Matrice  defeend  plus  ou  moins 
dans  le  \agin^on  y  fent ,  continue  cet  Auteur, 
une  tumeur  pyriforme  autour  de  laquelle  il  eft 
faci'e  de  promener  l'extrémité  d'un  doit-t  ,  &  qui 
eft  percée  à  fon  extrémité  d'une  ouverture  pla- 
cée en  travers.  Cette  tumeur  eu  fituée  plus  haut 
dans  la  relaxation  de  Matrice,  &  plus  bas  dans 
Ja  defeerte.  La  Defcente  de  Matrice  a  quelque- 
fois lieu  dans  les  premiers  mois  de  la  groflVfle, 
&  elie  eft  d'autant  plus  grande  alors  ,  que  la 
baftin  eft  plus  fpacieux  ,  &  que  la  femme  a  eu 
plus  d'tnfâns.  Chez  les  unes  la  Motrice  vient 
s'appuyer  fur  le  périnée ,  &  chez  d'autres  fon 
col  ,  &  même  la  totalité  de  fon  corp-  franchit 
la  vulve  &  paroît  au-dehors  ,•  on  voit  de  ces 
Defcentes  le  quatrième  mois  &  même  le  fixième. 
Lorfqu 'au  contraire  la  maladie  eli  parvenue  à 
fon  dernier  degré ,  la  Matrice  fe  précipite  rout- 
à-fait  au-dehors ,  elle  entraîne  pour  lors  le  va- 
gin retourné  fur  lui-même,  &  une  partie  de  la 
Yeflie  qui  lui  eft  fort  adhérente  :  plulieurs  des 
vifeères  du  bas  -  ventre  s'enfoncent  quelquefois 
dans  l'efpèce  de  cul-de-fac  formé  par  le  vagin, 
&  rendent  la  tumeur  monftrueufe.  La  Matrice 
ainfi  précipitée  forme  une  tumeur  aiongée,  pref- 
que  cylindrique  &  terminée  par  une  extrémité 
étroite ,  à  laquelle  fe  voit  une  ouverture  tranf- 
verfale  qui  laifle  échapper  le  fang  menftruel  aux 
tems  preferits  par  la  Nature.  Les  Defcentes  de 
Matrice  reconnoiflent  fouvent  pour  caufes  une 
foiblcffe  exceflîve  &  un  relâchement  dans  les 
ligsmens  latéraux  ou  larges  de  ce  vifcère.  Elles 
peuvent  également  venir  d'un  excès  de  pefanteur 
ie  ce  v  ifcère  ,  comme  lorfqu'elle  eft  aff  eclée  d'un 
fchirre  ou  à  la  fuite  d'un  effort  précédent  pour 
foutenir  un  fardeau  ou  autrement.  Les  filles  y  font 
rarement  fu jettes,  &  les  femmes  grofles  beaucoup 
plus  y  celles-ci  communément  accouchent  avant 
terme.  Lorfque  l'accident  date  de  loin,  la  tumeur 
eft  fi  unie  &  fi  pâle  qu'elle  a  la  couleur  de 
la  peau  •,  les  règles ,  en  pareil  cas.,  fuiment  de 
toute  la  furface  dans  les  terns  ordinaires;  mais  le 
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volume  en  augmente  ,  lorfque  l'évacuation  menf- 
trnelle  eft  prête  à  se  faire.  Le?  fymptômes,  qui  ac- 
compagnent Its  relaxations  &  la  defcente  de  Ma- 
trice ,  (e  réduifent  à  une  pefanieur  &  à  un  tirailla 
ment  incommodes  dans  les  reins ,  qui  augmentent 
beaucoup  lorfqne  les  malades  fe  tiennent  debout 
ou  marchent  long-tems  ,  &  qui  diminuent  au 
cornière,  &  même  fe  diftipeut  totalement  ,  lors- 
qu'elles ont  refté  couchées  pendant  quelque  tems. 
fa  précipitation  de  Matrice  eft  accompagnée  de 
fymptômes  plus  preffans-j  ia  pefantuir  &  le  ti- 
raillement font  plus  confidérables.  Les  malades 
prouvent  affez  fouvent  une  grande  difficulté 
d'uriner  ;  elles  font  fujettes  à  un  tenefme  con- 
tinuel ,  &  reffentent  quelquefois  des  douleurs 
très-vives  dans  la  tumeur  même,  qui  s'enflamme 
&  s'ulcère  aifément ,  à  caufe  de  fa  lituation  ,  du 
frottement  auquel  elle  eft  expofée  ,  &  de  l'âcreté 
de  l'urine  qui  la  baigne  toujours. 

La  relaxation  &  la  Defcente  de  Là  Matrice  fe 
réduifent  avec  beaucoup  de  facilité:  une  fituation 
favorable,  qui  confifte  à  être  couchée  fur  le  dos 
les  rrins  un  peu  plus  élevés  que  la  poitrine  , 
fufrit  fouvent  pour  remettre  la  Matrice  dans  le 
lieu  qui  lui  eft  propre-,  ou  ri  eile  ne  fuffit  pas, 
une  preftïon  bien  ménagée  la  fait  rentrer  aifé- 
ment. La  malade  ne  reiïent  aucune  douleur  pen- 
dant cette  réduction  qui  fouvent  eft  fpontanée. 
La  Matrice  totalement  précipitée  ne  préfente  plus 
la  même  facilité  pour  la  réduction.  Le  grand 
nombre  de  parties  qu'elle  entraîne  avec  elle  ,  & 
le  gonflement  qui  y  furvient  quelquefois ,  ren- 
dent cette  opération  prefqu'impoflible.  Il  faut  pour 
lors  y  difpoier  les  parties  par  les  remèdes  géné- 
raux ,  &  par  une  fituation  convenable  qu'on  fera 
garder  plus  ou  moins  long-tems  à  la  malade.  Cette 
fituation  confifte  à  être  couchée  fur  fon  dos  ,  la 
tête  baffe  ,  les  cuiffes  un  peu  élevées ,  &  à  ne 
faire  aucun  effort  pour  changer  de  pofture.  On 
appliquera  fur  la  partie  des  cataplafmes  de  pulpes 
émoltientes  ,  &  l'on  fera  obferver  un  régime  plus 
ou  moins  févère.  Par  l'ufage  confiant  de  ces 
moyens,  on  peut  parvenir  à  réduire  la  Matrice, 
quel  que  foit  fon  volume  &  l'ancienneté  de  fon 
déplacement.  On  doit  également  tenter  la  même 
opération  dans  les  cas  où  la  Matrice  feroit  ul- 
cérée-, car  ici  l'ulcération  doit  être  regardée  comme 
accidentelle  ,  &  il  y  a  tout  à  préfumer  qu'elle 
ceftera  quand  la  tumeur  ne  fera  plus  expofée  au 
frottement  ni  à  Fàcreté  des  urines,  comme  ella 
l'étoit  auparavant  ;  ce  qui  eft  conflaté  par  l'ob- 
fervation.  Il  faut ,  dans  tous  les  cas,  avant  de 
tenter  la  réduction  ,  évacuer  la  veffie  &  le  rec- 
tum,  au  moyen  de  la  fonde  &  des  lavemens$  St 
quand  on  a  réufli ,  on  applique  fur  les  lombes. 
&  le  bas-ventre  des  fachets  de  poudre  de  plantes 
aromatiques  &  légèrement  aftr  ingénies  ,  qu'on 
aura  auparavant  fait  tremper  dans  le  vin  auftère 
ou  le  vinaigre. 

La  précipitation  de  ia  Matiiçe  arrive  quelque- 
foi» 


M  A  T 

fois  à  Bas  époque  à  laquelle  on  ne  s'atfendoir 
pas  à  la  rencontrer,  c'eft-à-dire ,  au  plein  terme 
de  la  groftefte  ;  Portai  &  Hoin  en  citent  des  exem- 
ples auxquels  il  n'y  a  rien  à  répliquer.  Ce  cas 
demande  des  attentions  particulières.  Lorfque  la 
précipitation  arrive  dans  le  courant  de  la  grof- 
îefie  ,  il  faut  effarer  d'en  faire  la  réduction  ,  ce 
qui  eft  quelquefois  affez  facile  dans  un  terme 
peu  avancé ,  fi  l'on  opère  fur-le-champ  ,  en  pre- 
nant la  précaution  de  foï.liciter  avant  la  fortie  d«s 
excrémens  S.  de  l'urine  par  des  lavemens  &  par 
!a  fonde.  L'introduction  de  ce  dernier  infiniment 
tn'efi  pas  toujours  aulîi  facile  qu'on  le  pourroit 
croire,  vu  le  dérangement  furvenu  dans  la  po- 
rtion naturelle  de  la  veftie  &  du  canal  de  l'a- 
«•être.  Il  eft  même  des  cas  où,  la  fonde  à  femme 
«ne  pouvant  convenir,  il  faut  recourir  aux  fondes 
courbes  ufitées  pour  le?  hommes ,  &  les  intro- 
duire par  -  demis  le  ventre.  Mais  fi  la  grofLfie 
eft  déjà  fort  avancée  ,  que  la  maladie  date  de 
long-rems,  la  réduction  devenant  très-difficile, 
il  eft  plus  prudent  de  ne  rien  faire.  On  fe  con- 
tente alors  de  foutenir  la  Matrice  par  un  ban- 
dage convenable  ,  &  de  faire  garder  le  lit  à  la 
femme-,  &  lorfque  le  tems  de  l'accouchement  eft 
arrivé  ,  on  facilite  la  fortie  de  i'enfant  an  dila- 
tant peu-à-peu  l'orifice,  &  l'on  procède  aufiî-tôt 
à  l'extraction  du  placenta  ,  en  ponant  la  main 
dans;  la  Matrice  pour  le  décoler,  &  non  en  ti- 
rant fur  le  cordon*,  la  réduction  fe  fait  alors 
d'autant  plus  facilement,  que  les  contractions  qui 
furviennent  dans  le  corps  de  la  matière  en  di- 
minuent de  beaucoup  le  volume. 

Il  eft  des  Praticiens  qui  ont  ofé  ici  faire  une 
incifion  à  la  Motrice  pour  extraire  l'enfant.  On 
en  trouve  un  exemple  dans  les  Ephémérides 
d'Allemagne  ,  année  3e.  décad.  3e.  On  ne  dit 
point  fi  la  malade  a  échappé  aux  fuites  de  cette 
opération*,  mais  quel  qu'en  ait  été  le  fuccès,  il 
fie  doit  point  porter  à  le  mettre  en  pratique. 

La  Matrice  réduite,  il  refte  une  indication  efSen- 
tieik  à  remplir  ,  c'eft  de  s'oppofer  à  fa  fortie,  ce  en 

Îmi  on  réufîtt  en  avant  recours  ans  peftaires. 
,es  peftaires  ne  font  pas  absolument  nécefiaires 
quand  la  defeenre  eft  nouvelle  &  qu'elle  eft  ve- 
nue brufquemtm  ,*  mais  ils  font  inôifpenfables 
•pour  celle-;  qui  font  anciennes  &  volumineufes. 
Dans  les  cas  dont  il  s'agit  ici ,  cet  infiniment  doit 
être  figuré  comme  un  anneau  applati  fur  deux 
faces,  &  percé  dans  fon  milieu  pour  recevoir  le 
col  de  la  Matrice,  &  permettre  l'écoulement  des 
tmenftrues.  On  fait  des  peftaires  d'or,  d'argent , 
d'ivoire,  &  plus  fouvent  encore  de  liè^e  recou- 
*ven  d'une  couche  de  cire  ;  ces  derniers  font 
fujets  à  moins  d'inconvéniens  que  les  autres.  Le 
pefTaire,  pour  répendre  aux  vues  des  Praticiens 
dans  le  cas  de  précipitation  de  Matrice  ,  doit 
Être  aflèz  aloogé  pour  porter  fur  le  rebord  de  l'un 
&  l'autre  ifehium,  &  pouvoir  réfifler  à  l'tflort  des 
parties  qui  tendent  à  le  chaflet ,  maisalorj  ii  csufe 
Chirurgie.  Tome  IL  -fj*  l'çrtic. 
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des  accidens  sfîez  inquiétanî;  il  amène  des  dif- 
ficultés d'uriner,  dallera  la  Selie,  accompagnée» 
de  douleurs  très- vives  &  d'une  tendon  dans  le 
bas-ventre.  Que,  s'il  eft  proportionné  à  la  dila- 
tation du  vagin  ,  ou  le  poids  de  la  Matrice  Si. 
des  viScères  qu'il  eft  obligé  d'eatretenir,  le  pouffe 
en  bas  au  moindre  effort  que  la  malade  fait,  Soit 
pour  uriner,  ou  pour  rendre  des  excrémens  en- 
durcis ,  ou ,  malgré  fa  préfence,  la  malade  éprouve 
une  pefanteur  continuelle  dans  l'hypogaflre,  del 
rirailiemens  dans  les  reins  &  des  douleurs  dans 
les  enifles  ,  qui  ia  mettent  quelquefois  dans  l'im- 
poflibiiité  de  marcher.  Le  pefiaire  de  Jean  Bau- 
lieu  ,  compofé  d'un  cercle  d'argent  Soutenu  par 
une  efpècc  de  fourche  à  trois  branches ,  paroît 
devoir  remédier  à  cet  inconvénient.  Saviard  en 
a  imaginé  anfti  un  j  mais  tous  font  tombés  dans 
l'oubli  depuis  ceux  inventés  par  M.  Suret.  Voys[t 
pour  de  plus  grands  détails ,  l'article  Pessai&es. 

Il  eft  des  attentions  que  doivent  avoir  les 
femmes  qui  ont  des  Defcentes  ,  &  Hernies  de 
Matrice  •'  elles  ne  doivent  prendre  ni  bain* 
ni  vomitifs  5  elles  prendront  tous  les  jours  un 
lavement  pour  peu  qu'elles  éprouvent  de  la  difS- 
culté  à  aller  à  la  garde-robe  ,  elles  ne  retiendront 
leur  urine  que  le  moins  qu'elles  pourront  ,  elles 
marcheront  peu  dans  les  premiers  jours  qu'elles  fe- 
ront ufage  du  pefiaire ;  &  modéreront,  autant  qut» 
faire  fe  pourra,  les  pallions  violentes  qui  pour- 
roient  les  animer.  Elles  s'injecteront  tous  les  jours 
le  vagin  avec  de  l'eau  froide ,  animée  d'un  peu 
d'eau  vulnéraire.  Il  Survient  quelquefois  un  écou- 
lement fereux  &  comme  purulent  quelques  jours 
après  l'application  du  pefiaire ,  fur-rout  quand  la 
defeenre  de  matrice  eft  compliquée  de  l'engor- 
gement de  ce  vifeère.  On  ne  doit  rien  craindre 
en  pareil  cas ,  la  matière  provenant  du  dégor- 
gement qui  Survient  alors*,  mais  il  n'en  eft  pas  ainlt 
quand  les  douleurs  font  vives ,  foit  à  la  Matrice 
ou  à  fon  col  ;  elles  dénotent  toujours  une  ulcé- 
ration qu'on  adroit  de  craindre.  En  général,  le 
pefiaire  devient  inutile  quand  il  hallotc  dans  le 
vagin,  &  que  la  femme  devient  grofte  ;  car  alors 
la  Matrice  remonte  considérablement,  &  fon  col 
&  fon  orifice  font  retirés  en  haut. 

Du  RenverfcmentJe  Matrice. 

Le  Renverfement  de  Matrice  eft  une  affection 
de  ce  vifeère ,  dans  laquelle  une  partie  ou  fa  tota- 
li:é,  paftant  par  fon  orifice,  fe  retourne  fur  lui, 
&  fon  plus  ou  moins.  On  peut  difiinguer  daisc 
Renverfemens  \  l'un  complet ,  qui  arrive  quand  le 
Sond  Seul  de  la  Matrice  paffe  par  l'ouverture  de 
Son  col  &  Se  fait  Sentir  dans  le  vsgin;  &  l'autre 
incomplet,  sjuand  tout  le  vifeère  f=  retourne  fur 
lui-même  ,  &  paftant  par  Son  orifice  ,  entraîne 
une  partie  du  vagin  avec  lui  &  defeend  juS- 
qu'entre  les  cuiiTes.  Hippocrats  paroît  avoir  connu 
ce    dernier  cgs  ,  car  il  s'expiique  ainfi  ;  Si 
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fuicnio  excidcrint  uteri  ,  dépendent  veîut  ferotufn. 

Cet  accident  arrive  prefque  toujours  au  moment 
de  la  délivrance,  tems  où  la  Matrice  ne  s 'étant 
point  encore  contractée  fur  elle  -  même  &  fon 
orifice  éîant  auffi  dilaté  qu'il  puiffe  être  ,  le  fond 
peut  facilement  fuivre  le  placenta,  pour  peu  qu'on 
faiTe  de  violence  en  tirant  fur  le  cordon.  Mais, 
quoique  le  plus  fou  vent  on  doive  attribuer  le 
renverfement  de  Matrice  aux  tiraillemens  faits 
fur  le  cordon;  cet  accident  arrive  auffi  quelque- 
fois ,  foit  par  les  violens  efforts  que  font  les 
femmes  pour  fe  délivrer,  ou  par  un  relâchement 
particulier  delà  Matrice ,  qu'on  ne  peut  prévoir 
<k  auquel  conféquemmem  on  ne  peut  s'oppofer. 
Ruifch  dit  avoir  obfervé  un  renverfement  de  Ma- 
trice  après  la  fortie  de  l'arrière  -  faix  ,  quoique 
l'accouchement  eût  été  heureux  &  que  la  femme 
eût  été  délivrée  fans  aucun  effort.  La  Matrice,  1 
en  fe  renverfant,  ne  tombe  pas  toujours  en  totalité  • 
eans  le  vagin  ;  quelquefois  il  n'y  a  qu'une  très—  i 
de;i?e  portion  qui  pafie  à  travers  l'orifice  è*  qui  j 
-••  eft  comme  ét;angléc  -,  il  s'enfuit  alors  des  fymp-  ! 
iôtnës  fâcheux  dont  on  ne  peut  connoître  la  caufe  J 
qu'en  touchant  la  femme  :  d'autres  fois  la  portion 
échappée  eft  plus  voluminèufe,  on  la  fait  rentrer 
aifemen! mais  l'orifice  ne  fe  refierrant  point  & 
ayant  perdu  tout  fon  reffort ,  la  tumeur  reparoît 
bien-tôt  après  que  la  réduction  en  a  été  faite.  Le 
Renverfement  de  Matrice  a  toujours  été  regardé 
comme  ne  pouvant  avoir  lieu  que  perdant  l'ex- 
traction du  placenta  3  ou  peu  de  tems  après , 
vu  l'étroiteffe  du  col  de  ce  vifeère  &  le  refter- 
icment  de  fon  orifice  à  toute  autre  époque  ,•  ce- 
pendant plufieurs  obfervations  ont  prouvé  que  cet 
accident  pouvoir  arriver  en  tout  autre  tems  & 
notamment  à  la  fuite  de  polypes  anciens  qui  ont 
déjà  pafle  par  l'orifice,  &  qui ,  par  leur  poids, 
attirent  par  en- bas  ce  vifeère.  Les  pertes  de  fang 
peuvent  également,  quand  elles  continuent  long- 
tetns ,  occafionner  le  même  accident  ,  foit  en 
relâchant  le  tiflu  de  la  Matrice  ,  ou  en  déter-  '■ 
minant  par  des  douleurs  très-vives  le  diaphragme 
&  les  mnfcles  du  bas-ventre  à  fe  contracter  & 
à  preflerfur  ce  vifeère  avec  la  plus  grande  force  , 
&  creft  ce  qui  eft  prouvé  par  plusieurs  obfer- 
vations  communiqnées  par  M.  le  Blanc ,  Chi- 
rurgien ,  à  Orléans.  \ 

Il  eft  aifé  de  diftinguer  le  Renverfement  de  Ma- 
irice  qui  fuccède  à  la  délivrance-,  on  ne  fent  plus  ! 
ou  peu  au-deftus  du  pubis  la  tumeur  ronde  que 
forme  ordinairement  la  Matrice  en  revenant  fur 
elle-même  pour  occuper  l'hypogafire.  Si  le  Ren- 
verfement n'eft  qu'incomplet  ,  le  toucher  fait 
appercevoir  dans  le  vagin  une  tumeur  comme 
demi  -  fphérique  prefqu'égale   fur  fa   fuperii-  . 
cie  &  entourée  par  l'orifice  de  la  Matrice,  comme  1 
une  efpèce  de  bourrelet,  autour  duquel  on  peut 
promener  un  doigt ,  foit  du  côté  du  vagin ,  foit 
du  côté  de  la  tumeur.  Dans  le  Renverfement  com- 
plet on  découvre  hors  de  la  vulve  &  entre  les  I 
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cuiflës  de  la  malade  une  tumeur  ronde  ;  mais  fuf- 
pendue  par  un  pédicule  mollet,  autour  duquel 
fe  trouve  un  bourrelet  formé  par  le  contour  du 
vagin  renverfé.  A  tous  ces  lignes  fe  joignent  divers 
acctdens,  dont  la  nature  varie  félon  que  le  Ren- 
verfement eft  complet  ou  incomplet.  Dans  ce 
dernier  cas,  les  malades  refîentent  des  douleurs 
aiguës  dans  les  aines  &  dans  les  reins ,  une  pé- 
fanteur  incommode  dans  la  région  hypogaftrique 
'&  un  tenefme  qui  les  forçant  à  faire  de  violens 
efforts ,  précipite  de  plus  en  plus  la  Matrice  & 
la  Renverfé  totalement;  unepene  plus  ou  moins 
abondante  furvient  qui  complique  fouvent  affez 
gravement  la  maladie.  Mais,lorfque  le  Renverfe- 
ment eft  complet  ,  les  douleurs  (ont  plus  vives  t 
la  perte  plus  considérable ,  &  les  foiblefles  dans 
lefquelles  tombent  à  tout  moment  les  femmes  , 
font  bien-tôt  fuivies  de  fueurs  froides,  de  con- 
vulsions &  du  délire. 

La  réduction  eft  le  feul  moyen  qu'on  ait  pouf 
calmer  tous  ces  aecidens,  &  on  doit  d'autant  plus 
prempremenr  y  avoir  recours  qu'ils  font  plus 
urgens,  &  que  la  vie  des  malades  eft  incertaine 
pour  peu  qu'on  diffère  •,  ce  qui  a  fpécialement 
lieu  dans  les  Renverfemens  complets  qui  arrivent 
inopinément;  dans  ceux  qui  font  anciens, il  faut 
n'y  procéder  qu'après  l'écoulement  des  règles , 
car  alors  la  Matrice  moins  volumineufe  offre  moins 
de  réfiftance,  &  peut  plus  facilement  être  réduite. 
Mais  cette  réduclion  devient  quelquefois  impofîible 
à  raifon  du  reflèrrement  qu'éprouve  l'orifice  de 
la  Matrice  \  alors  l'inflammation  &  la  gangrena 
s'emparant  de  ce  vifeère,  la  femme  peut  fuccomber 
à  cet  accident.  Dans  cette  dernière  circonfiance 
l'extirpation  de  cette  partie  eft  la  feule  refïburce 
qui  refte  ;  elle  a  été  pratiquée  avec  fuccès  en 
quelques  cas ,  ainfi  qu'il  eft  conftaté  d'après  l'ob- 
fèrvation.  La  réduction  eft  quelquefois  impolîible, 
non  à  raifon  du  retferrement  de  l'orifice \  mais 
à  caufe  de  l'embonpoint  dont  jouit  la  malade  ; 
car  alors  la  caufe  toujours  fubfiftante  déplacerais 
bien-tôt  la  Matrice  comme  auparavant.  Il  faut , 
en  pareil  cas ,  fe  contenter  d'appliquer  un  peffairs 
à  la  malade ,  moins  pour  s'oppofer  aux  progrès 
du  renverfement ,  que  pour  foutenir  ea  quelque 
façon  le  poids  des  vifeères  du  bas- ventre,  qui 
forcent  la  Matrice  a  defeendse  dans  le  vagin,  en 
même-tems  qu'ils  pouffent  fon  fond  au  traver» 
de  fon  orifice.  En  fuppofant  que  la  tumeur  fui 
dans  le  cas  d'être  réduite,  voici  comment  il  fau- 
droit  fe  comporter  :  après  avoir  fait  coucher  la 
malade ,  les  cuifies  relevées  fur  le  ventre ,  on 
la  faifit  avec  les  doigts  réunis ,  &  peu-à-peu  on 
pouffe  fur  elle,  en  portant  de  bas  en  haut  d'une 
manière  oblique ,  &  fi  l'on  eft  affez  heureux  pour 
réufftr  à  cette  première  tentative  ,  on  porte 
dans  le  vagin  un  tampon  de  charpie  trempé 
dans  du  vin  auftère,  &  l'on  fait  tenir  la  femme 
au  lit  pendant  le  traitement  -,  enfnite-,  quand  les 
premiers  accisiens  font  pafics ,  on  place  un  ptfîaire 
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comme  pour  le  cas  de  defcente.  Mais ,  en  fuppo- 
fant  qu'elle  fût  entièrement  fortie ,  &  qu'on  ne 
puifle  nullement  la  réduire,  il  faut  fe  contenter 
de  la  couvrir  avec  une  flanelle  trempée  dans  la 
décoction  émolliente  ;  on  faigne  plus  ou  moins 
la  malade ,  pour  calmer  les  accidens  &  relâcher 
l'orifice.  Ordinairement ,  en  pareil  cas ,  la  Ma- 
trice s'enflamme  ,  fuppure  ;  quelquefois  il  s'en 
fépare  des  efcarres  gangreneux  ,  &  quand  la 
Matrice  efl  fuffifamment  dégorgée ,  elle  rentre 
dans  le  vagin  &  y  refle  fans  qu'il  ne  paroiffe 
rien  au- dehors. 

Des  Déviations  de  Matrice. 

Nous  entendons  par  Déviations  de  Matrice  tout 
Xtat  dansf  lequel  ce  vifc ère  fe  trouve  autrement 
placé  qu'il  doit  être ,  dans  la  capacité  du  bas- 
ventre,  dans  le  cours  d'une  grofleflë  régulière. 

Nous  rapporterons  à  cet  article  ce  que  les 
Auteurs  entendent  communément  par  le  nom 
d'Obliquité,  &  ce  qu'on  a  caraelérifé,  depuis  quel- 
ques années ,  fous  les  dénominations  différentes 
d'Antro-  verfion  &  de  Rétro -verfion  de  Matrice. 

A  dire  vrai ,  la  Matrice  ,  dans  la  grofleflë ,  n'a 
jamais  une  fituation  bien  droite  >  fon  fond  efl 
toujours  incliné  en  devant,  &  fon  orifice  en  ar- 
rière \  mais,  pour  peu  que  cette  inclinaison  aug- 
mente ,  que  les  mufcles  du  bas-ventre  cèdent, 
la  Matrice  fe  porre  de  plus  en  plus  en  ^vant  & 
en  bas  ,  fon  fond  parle  par-deft'ns  le  pubis  & 
tombe ,  en  forme  de  fac  renverfé ,  fur  les  cuiffes 
de  la  femme.  Les  femmes  ont  alors  ce  qu'on 
appelle  le  ventre  en  beface.  Si  au  contraire  la 
Matrice  efl  entraînée  fur  l'une  ou  l'autre  région 
iliaque,  l'obliquité  efl  ce  qu'on  appelle  Latérale. 
Il  efl  une  dernière  efpèce  dont  Devcntera  parlé, 
c'efl  la  Pofiérieure -,  Levrerne  l'admet  qu'autant 
que  les  vertèbres  des  lombes  font  arquées  à  contre 
fens  de  l'état  naturel. 

Ceux^  qui  ont  écrit  fur  l'obliquité  de  la  Ma- 
trice, l'ont  rapportée  à  des  caufes  différentes; 
les  uns  l'ont  attribuée  à  une  mauvaife  conforma- 
tion ,  d'autres  au  relâchement  de  quelques  -  uns 
de  fes  ligamens  &  à  la  contraction  des  autres  ; 
certains  à  quelques  tumeurs  des  parties  voifines 
ou  à  l'habitude  qu'ont  quelques  femmes  de  ne 
fe  coucher  que  fur  un  côté.  Levret  l'attribuoit 
à  l'attache  du  placenta  dans  un  autre  endroit 
que  le  fond  de  la  Matrice  ou  fon  orifice.  La  caufe 
la  moins  rare  après  celle-ci,  conrinue-t-il ,  efl 
la  mauvaife  conformation  primordiale  ou  acci- 
dentelle de  la  Matrice,  ou  de  quelques-unes  de 
fes  parties  ,  ou  même  de  celles  qui  l'avoifinent. 
Mais ,  fi  l'obliquité  étoit  dûe  à  l'implantation  du 
placenta  ailleurs  qu'au  centre  au  fond  de  la 
Matrice ,  elle  auroit  conflaroment  lieu  fur  le 
côté  où  fe  trouveroit  cette  implantaiion.  Or  c'efl 
ce  qui  efl  contre  l'expérience  ,  &  ce  dont  ce  Pra- 
âKiçn  fournit  la  preuye ,  en  rapportant  une  obfer-  , 
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vation  d'après  M.  Buzan.  En  confuîérant  l'ineli- 
naifon  du  détroit  fupérieur  du  baflin  avec  l'axe 
de  cette  cavité  ,  inclinaifon  qui  a  été  pour  le 
général  évaluée  de  treme-cinq  à  quarante  degrés , 
il  s'enfuit  que  la  Matrice  ne  peut  s'élever  dans 
l'hypogaflre,  qu'en  fe  portant  au-devant  &  en 
s'appuyant  contre  les  enveloppes  du  bas-ventre, 
qui  la  foutiennent  d'autant  moins  qu'elles  cm 
été  antécédemment  plus  affoiblies;  &  de-là  dérive 
l'explication  de  l'obliquité  en  avant  qu'on  airribua 
à  tant  de  caufes  imaginaires.  Mais ,  en  faifane 
attention  à  la  difpofision  naturelle  des  parties  ,  on 
découvrira  égaîemenr  la  caufe  des  obliquités  latéra- 
les. Il  paroît  ici  que  le  rapport  delà  Matrice  avec 
l'inteflin  reclum  &  \'S  du  colon ,  ainfi  qu'avec 
la  convexité  antérieure  de  la  colonne  lombaire 
&  la  fituation  que  prennent  les  inteftins  grêles , 
relativement  à  la  Matrice  même  qui  les  foulève 
à  mefure  qu'elle  s'élève  ,  y  entre  pour  beaucoup. 
I.orfque  celle-ci  efl  bien  développée  &  arrondie 
dans  fon  corps,  vers  le«kuxième  ou  le  troifièms 
mois  de  la  grofleflë  ;  ce  rapport ,  obfervr  M.  Bau- 
delocque,  qui  trait?  fort  au  long  cette  matière ,  efl: 
tel  avec  l'inteflin  reéïum  qui  forme   le  long 
du  facrum  une  forte  de  colonne  torfe  ,  que  ces 
deux  parties  ne  fauroient  fe  toucher  que  par  dès 
furfaces  convexes,  &  conféquemment  par  très-peu. 
de  points,  comme  le  feroient  deux  fphères.  Or, 
fi  l'on  accorde  à  la  Matrice  la  mobilité  don:  elle 
jouit  au  milieu  du  baflin ,  à  cette  époque ,  on 
conviendra  néceflairement  que  le  cerne  de  la 
convexité  pofiérieure  ne  peut  refler  conflamment 
appuyé  fur  le  milieu  delà  convexité  du  rectum , 
qui  lui  préfente  de  chaque  côté  des  plans  disutani 
plus  inclinés  qu'il  efl  alors,  quoique  momenta- 
nément ,  plus  dilaté  par  les  matières  flercorsles. 
La  porrion  faillante  de  la  Matrice  s'en  détour- 
nera donc  &  fe  portera  fur  l'un  des  côtés  de  cet 
inteflin  ,  ce  qui  ne  peur  arriver  que  le  fond  ne 
s'écarte  de  l'axe  du  baflin  &  ne  s'incline  vers 
l'un  ou  l'autre  côté.  Or,  comme  le  rectum  efl 
placé  fur  la  gauche  du  facrum,  &  qu'il  laifle 
la  courbure  de  cet  os  moins  à  découvert  de  ce 
côté  qu'à  droite,  la  convexité  pofiérieure  de  la 
Matrice  fe  dirige  prefque  toujours  vers  ce  dernier, 
&  le  centre  de  fon  fond  s'y  incline  préférable- 
ment.  Le  premier  degré  d'obliquité, qui  tient  uni- 
quement au  rapport  de  la  forme  du  corps  de  U 
Matrice  avec  celle  de  l'inteflin  pendant  fon  féjour 
dans  le  petit  baflin  ,  fe  découvre  aifément  a* 
toucher  dès  le  deuxième  ou  le  troifième  mois 
de  la  grofieffe  chez  la  plupart  des  femmes,  l'ori- 
fice de  la  Matrice  étant  dès  -  lors  légèrement 
tourné  vers  le  côté  gauche  du  vagin  &  bien 
plus  manifeflement  du  troitième  au  quatrième. 
D'après  cette  explication  prife  dans  la  Nature, 
l'on  conçoit  pourquoi  l'obliquité  latérale  droite 
efl  fi  fréquente  &  la  latérale  gauche  fi  rare  : 
quelques  -  uns  ont  établi  le  rapport  qui  fe  trouve 
entre  elles ,  comme  i  à  iqq, 
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Les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  l'obiîqité  de 
Matrice  ,  ont  tous  dit  que  ,  dans  cette  affeclion, 
l'orifice  du  mufeaude  tanche  ne  répondoit  point 
au  milieu  du  vagin  -,  mais  qu'il  fe  tiouvoit  en 
devant  ou  en  anière,  à  droite  ou  à  gauche,  félon 
que  l'obliquité  étoit  de  l'un  .ou  de  l'autre  côté. 
Cette  obfervation  eft  loin  d'être  fondée  fur  la 
vérité  ,  l'obliquité  pouvant  être  indépendante 
de  la  déviation  du  mufeau  de  tanche,  fit  Pluiieurs 
fois ,  dit  M.  Bandelocque  à  ce  fajet  ,nous  avens 
trouvé  l'orifice  exactement  appliqué  contre  les 
os  pubis  chez  des  femmes,  dont  la  Matrice  étoit 
tellement  inclinée  en  devant  que  le  ventre , 
*.n  forme  de  beface,  avoit  befoin  d'être  fou  tenu 
par  une  efptce  de  fufpenfoir;  &  nous  avons  fait 
fouvent  la  même  remarque  à  l'occafion  de  l'o- 
bliquité latérale  droite  chez  des  femmes  où  elle 
ne  laiflot r  pas  que  d'être  affez  conlidérafoie,  quoique 
l'orifice  fût  fitué  auprès  de  l'ifchium  du  même 
côté.»  L'efpèce  d'obliquité  ne  peut  fe  découvrir 

Îiu'autant  qu'on  examine  &  preâe  le  ventre  delà 
emme ,  fouvent  même  la  vue  inf.ruit  afiez  pour 
qu'on  fe  <?ifpenfe  d'une  pareille  recherche. 

Devenrer  regarde  l'obliquité  de  Matrice  comme 
la  caufe  la  plus  ordinaire  des  accoucherncns  diffi- 
ciles &  contre  nature.  On  penfe  communément 
«pie  les  efforts  de  la  Matrice  fe  faifant  oblique- 
ment fur  l'enfant  ,  &  non  fur  Taxe  <iu  baifin  , 
^'accouchement  n'en  pouvoit  que  devenir  labo- 
rieux &  même  fouvent  impoffible.  C'eft  une  erreur, 
comme  le  manifefte  l'expérience,  &  fi  quelque- 
fois les  chofes  ont  eu  lieu  ainfi,  on  doit  plutôt 
î'en  prendre  à  l'impéritie  de  l'Accoucheur  qu'à 
l'obliquité  qu'on  avoit  en  vue  j  car  quelque 
foit  fon  efpèce  &  fon  degré,  il  efi  toujours  facile 
de  la  corriger  &  d'en  prévenir  les  fuites.  La  fou- 
p'.elTe  de  l'enfant,  la  facilité  qu'il  a  de  fe  courber 
dans  tous  les  fens, celle  de  s'accommoder  en  méme- 
terna  à  la  dircélion  d'une  Matrice  ttès-inclinée 
&  à  celle  du  baifin  ,  fufHfent  pour  prouver  tout 
ce  que  nous  avançons  à  ce  fujet.  Mai* ,  quoique 
l'obliquité  ne  puiiTe  nuire  au  point  où  le  croyoit 
De? enter,  &  Letret  après  lui,  on  peut  cepen- 
dant la  regarder  avec  Roéderer  comme  une  caufe 
des  douleurs  incommodes  que  les  femmes  éprou- 
vent dans  les  derniers  tems  de  la  grolu-tTe,  fur- 
tout  vers  les  aines ,  fur  le  devant  des  cuiffes  ou 
vers  les  lombes.  En  effet,  quand  l'obliquité  eft 
considérable,  le  col  de  la  Matrice  appuyé  pour 
l'ordinaire  contre  un  des  points  du  parois  du 
baifin,  s'ouvre  beaucoup  plus  difficilement  que 
î'il  répondoit  au  centre  de  cet;e  cavité,  parce 
que  les  forces  qui  tendent  à  l'ouvrir  font  alors 
dirigées  de  manière  qu'elles  viennent  fe  perdre 
en  partie  fur  ce  même  point ,  ce  qui  rend  l'accou- 
chement plus  long.  Dans  ce  cas  ,  dit  M.  Bau- 
deîoccue,  fi  les  membranes  fe  rompent  de  borjne- 
heure  ,  fi  l'aclioti  des  puifiances  auxiliaires  de 
la  Matrice  eft  afFez  forte  &  le  baffin  allez  grand  , 
la  tête  à?  l'enfant  vient,  fe  préférer  à  \»  vulve 
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recouverte  d'tme  portion  de  la  Matrice  qu'elle  s 
forcé  de  s'étendre  &  de  defeendre  au-devant 
d'elle  ,  pendant  que  l'orifice  fe  porte  de  plus 
en  plus  en  arrière.  De-là  s'enfuiveni  de  grands 
défordres,  fi  l'Accoucheur  ne  fait  les  prévenir  à 
propos  j  en  réprimant  les  efforts  qui  dépendent! 
de  la  volonté  de  la  femme  ,  en  repoufiant  un  peta 
la  tête  de  l'enfant  dans  l'intetvalle  des  douleurs, 
en  ramenant  &  en  maintenant  au-deffous  d'elle  Sç. 
vers  le  centre  du  baifin  l'orifice  de  la  Matrice. 
La  tête  s'engage  beaucoup  moins ,  lorfqu'elle  efî 
ainfi  recouverte  d'une  portion  du  col  de  la  Ma- 
trice chez  les  femmes  dont  le  baffn  eft  un  peu 
refierré ,  que  chez  celles  dont  l'ouverture  eft  plus 
large.  Mais,  comme  dans  l'un  &  l'autre  cas ,  les 
efforts  agiîfent  perpendiculairement  fur  la  portion 
de  la  Matrice  qui  la  recouvre-,  celle-ci  s'étend, 
s'enflamme  ,  fe.  déchire  même,  fi  l'on  ne  préviens 
ces  fuites ,  en  ramenant  l'orifice  au  centre  dts 
baffin  ,  &  en  l'y  maintenant  jufqu'à  ce  que  la 
tête  y  foit  engagée. 

Pour  aller  au-devant  de  tous  les  accidens  qu'on 
a  lieu  d'attendre  de  l'obliquité  de  Matike, il  con- 
vient de  faire  coucher  la  femme  fur  le  côté  qui 
lui  eft  oppofé,  afin  que  ce  vifeère,  chargé  da 
poids  de  l'enfant  ,  puiffe  s'y  porter  ,  ce  à  quoi 
on  le  déterminera  davantage, en  pouffant  le  ventre 
de  ce  même  côté  au  moyen  d'une  main.  On 
confeillesa  à  la  femme,  dans  l'obliquité  antérieure, 
de  ne  pas  poutTeren  en-bas.  Si  l'orifice ,  au  moyen 
de  ces  précautions ,  r.«  fe  rapproche  pas  du  centre 
du  baifin  après  un  tems  convenable,  il  faudra 
l'y  ramener  avec  le  doigt  pendant  l'intervalle  des 
douleurs ,  &  l'y  maintenir  ainfi  jufqu'à  ce  qu'il 
foit  allez  ouvert  pour  permettre  à  la  poche  des 
eaux  de  s'y  engager  en  manière  de  coin.  Car  la 
longueur  du  travail,  obferve  M.  Baudelocque  , 
provient  toujours  en  pareil  cas  de  ce  que  l'orifice 
de  la  Matrice  ne  fe  trouve  pas  dans  le  rapport! 
favorable  avec  le  baifin  -,  établirez  ce  rapport , 
&  vous  accélérerez  ce  travail ,  en  épargnant  à 
la  femme  une  foule  de  douleurs  inutiles  &  fati- 
gantes. 

Le  genre  de  déviation  dont  il  nous  refle  k 
parler,  a  été  nommé  par  Levret  Renverftment 
tranfverfal  \  ceux  qui  en  ont  enfuite  traité,  l'ont 
défigné  fous  les  noms  de  Rétro  -verfion  &d'At»ro- 
verfion.  Il  paroii  que  cette  affeclion  n'a  point  été 
méconnue  d'Hippocrate,  c'eft  ce  qui  ell  prouvé 
par  les  deux  paffages  fuivans ,  pris  du  livre  de 
Naturâ  putri ,  qu'on  lui  attribue. 

Si  circumvenitur  ««pirpo^au  ,  utérus  menftrua 
notifiant ,  neque  in  Ma  genitura  :fed  tenettdolor 
imm  ventrem,  lumbes  Ù  regioncm  Uiacam.  Ac 
fi  immittitur  ad  convertendum  digitum  ,  plane  non 
poteiî  attlgi  os  ut'.ri  ,  quod  v  aide  reccjfît.  — • 
Quibus  utérus  piocidit ,  in  ijehia  necejfe  efi  aver- 
Jum  fit  os  &  fuperwra  pçtat.  Prcstereà  quoque 
imum  ventrem  dolor  âetinei ,  &  crura  contrahuatur 
cojxudtcw  jundvTç  qd  fcdtm  faUut ,  (Ù^iiSfi 
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fentrîs  omis  âepoidtj,  dolores  acuti  Jeûnent  prâ?  mm* 
lentiâ  ,  exiguwn  fiercus  prodit ,  urina  Jlruiet ,  & 
tmimi  affiâio  invadit. — llodtric  ù  Caftro  ,  qui 
vivoit  *u  feîzième  fiècle,  en  a  er.fuite  dit  quel- 
que chofe  j  mais  confufémènt.  Grégoite  eu  parla 
enfuite  dans  les  'cours  particuliers  fur  les  accou- 
chcmeBs-,  &  c'en"  chez  ce  Chirurgien  que  Wau 
en  puifa  les  premières  norions.  De  retour  dans 
fa  patrie ,  il  fut  appelïé  pour  un  cas  de  cette 
nature,  S  s'étant  rappellé  les  préceptes  de  Gré- 
goire, il  chercha  aies  mettre  en  pratique-,  mais, 
n'ayant  pas  réuffi ,  il  appella  en  confultation  le 
D.  Hunter,  lequel  s'étant  affuré  par  le  toucher 
de  l'état  des  parties ,  crut  la  maladie  nouvelle  , 
&  eu  donna  la  deferintion  dans  le  quatrième 
vol.des  Mediczl  Obfervatlons  and  Inquiries.  Dans 
cette  efpèce  de  déplacement ,  la  Matrice  fembie 
couchée  félon  fa  longueur  entre  ie  pubis  &  le 
facrum,  mais  de  manière  que  fon  rond  eft  tantôt 
un  peu  plus  élevé  que  fon  orifice,  &  tantôt  beau- 
coup plus  bas ,  ou  fembie  être  fur  la  même  ligne-, 
circonftances  très  -  intéreffantes  à  obferver.  La 
rétro-verfion  eft  le  déplacement  dans  lequel  le 
fond  de  la  Matrice  s'efl  tourné  vers  la  facrum  , 
&  l'orifice  vers  le  pubis  ^  &  l'antro- ver  lion  au 
contraire  celui  où  le  fond  s'eft  porté  derrière 
le  pubis,  &  l'orifice  au-devant  du  facrum.  L'une 
&  l'autre  peuvent  être  plus  ou  moins  complexes  : 
mais,  il  ferr.bîe  cependant,  d'après  la  ftrudïure  & 
le  rapport  des  parties,  autant  que  d'après  l'ob- 
fervation  même ,  que  l'antro-verfion  ne  fauroit 
devenir  fi  confidéiable  que  la  rétro-verfion  -,  elle 
eft  d'ailleurs  plus  rare  &  moins  fôcheufe.  L'une 
&  l'autre  de  ces  déviations  pLut  arriver  hors  le 
tems  de  la  g?ofiëfié  cv  dans  fon  commencement. 
Après  le  quatrième  mois ,  la  chofe  ell  impoftîble 
à  rsifon  de  ce  que  fa  hauteur  furpaffe  alors  , 
chez  le  plus  grand  nombte  des  femmes  ,  la 
largeur  du  baffin  prife  du  pubis  au  facrum.  L'une 
&  l'autre  peuvent  également  arriver  d'une  ma- 
nière lente  ou  fubisemenr.  Dans  le  premier  cas, 
on  en  obfene  L*  progrès  de  jour  en  jour;  & 
dans  le  fécond  ,  il  parolt  complet  en  moins  d'une 
heure,  &  fouvent  en  un  infiant.  Cette  dernière 
fuccède  fouvent  aux  efforts  qui  accompagnent 
le  vomiffement ,  ou  à  ceux  qu'où  fait  pour  rendre 
les  excrémens  ou  l'urine. 

Les  accidens  qu'ocofionne  la  rétro-verfion  oa 
l'antro-verfion  de  la  Matrice,  font  bien  moins 
en  raifon  rie  l'étendue  du  déplacement  ,  que  du 
volume  de  la  Matrice  comparé  à  la  capacité  du 
baflin.  En  fappofant  la  Matrice  faine  &  en  va- 
cuité, &  le  bsffin  de  grandeur  ordinaire,  fi  le 
déplacement  fe  fait  lentement  ,  la  femme  fent 
une  pefanteur  incommode  fur  le  fondement  ; 
infenfiblement  les  aines  deviennent  doulonreufes -, 
des  tirait lemens  s'y  font  fentir,  2.infi  que  dans 
les  lombes  &  au-devant  des  cuifTes.  A  ces  pre- 
«Urs  acciiens  vient  fe  joindre  m  fermant,  d'é»- 
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p'feintes ,  tant  au  col  de  la  veffie  ]  q*ue  du  côté' 

de  l'intefiin  •,  fenîiment  qui  fait  naître  fréquenv» 
nient  le  fcefoin  d'winer  &  d'aller  à  la  felle  g 
les  urines  futmontent  fouvent l'obil  ac  l  e  elles, for- 
tent ,  m?is  leur  jet  efi  bien-tôf  entrecoupé  &.  fe 
foutient.difficilement,  le  déplacement  augmentant 
à  raifon  des  efforts  que  fait  la  femme  pour  rendre- 
fes  urines  ou  fes  excrémens,  tous  ces  accidens  pren- 
nent plus  d'intenfité,  &  tellement  qu'il  furvient 
fouvent  une  rétention  totale  dans  ces  évacua- 
tions. Les  accidens  paroiffent  d'une  manière 
bien  moins  équivoque,  quand  la  Matrice  eft  en- 
gorgée,  ou  que  fon  volume  eft  augmenté  par 
la  groffefle.  Alors  la  conflipation  &  la  rétention» 
d'urine  font  îouveKit  compleîtes  &  arrivent  ea 
très-peu  de  temsj  c'efî  ce  qu'on  obferve  affez 
fouvent  dans  le  cours  du  troifième  mois  de  la 
grorïeflé  au  quatrième-,  car  alors  la  lengueur 
de  la  Matrice,  prife  du  fond  de  l'orifice,-  égal® 
&  furpaffe  même  de  quelques  lignes  la  diflanee 
du  pubis  au  facrum ,  ce  qui  fait  qu'elle  affaifle 
&  comprime  fortement  le  col  de  la  veffie,  le 
canal  de  l'urètre  s&  l'intefiin  reéTum  dès  l'infiarte 
du  déplacement ,  &  qu'elle  fe  trouve  elle-même 
comme  enclavée  dans  le  baffin.  La  Matrice  ,  sïnâ 
renfermée  dans  cette  cavité  &  continuant  de  croîtra 
comme  dans  les  cas  d'une  groflefle  régulière,  f* 
moule  en  quelque  forte  à  l'elpace  qu'elle  occupe, 
en  fe  portant  vers  les  endroits  qui  lui  offrent 
moins  de  réfiftance;  fon  propre  tilTu  s'engorge  e 
s'enflamme  même  aux  endroits  qui  fouffrent  un® 
plus  grande  preffion  ,  &  fe  forjette  vers  ceux 
où  elle  efl  moindre.  On  trouve  dan>  le  quatrième 
volume  des  Médical  Obfervations  and  Inquiries^ 
l 'hiftoire  d'une  jeune  femme  qui  éprouva  fubi- 
tement  les  effets  de  cette  maladie  à  la  fuite  d'une 
frayeur \  elle  ne  pouvoit  rendre  fes  urines  &  fes. 
excrémens  qu'avec  la  plus  grande  difficulté  ,  & 
enfin  peu  de  jours  après ,  ce*  évacuation?  forem 
totalement  fupprimées.  On  appella  alors  M.  Walter 
Wall  qui,  1  ayant  fondé,  lui  retira  environ  fis 
ou  fept  pintes  d'urine  ;  il  efiaya  enfuite  de  faire 
prendre  un  ciyflère ,  mais  fans  fuccè».  L'après- 
midi  ,  il  retira  encore  environ  trois  pintes  d'urine 
feinte  de  fang,  &  la  malade  étant  toujours  mal  9 
le  D.  Hunter  étant  appsllé  ^  celui-ci  tenta  en- 
vain  la  réduction;  la  femme,  foibiifTant  de  jour 
en  jour ,  elle  mourut,  &  à  Ion  ouverture,  on 
trouva  la  veflîe  prodigiçufemtnt  difiendue  par 
les  urines  &  rempliflant  prefque  toute  la  région 
antérieure  du  bas-ventre  ,  comme  la  Matrice  dan* 
les  derniers  mois  de  la  groflefle  :  les  urines  étant 
forties  par  une  ou\f.rture  qu'on  fit  à  la  veflîe,, 
on  obferva  que  fa  partie  inférieure  qui  eft  unie 
avec  le  vagin  &  le  col  de  la  Matrice  ,  &  ot» 
s'infèrent  les  uretères,  étoit  élevée  jufqu'au  dé- 
troit fupérieur  du  baffin  par  une  tumeur  ronde 
qui  en  rempliffoh  toute  la  cawté.  Cette  tumtui- 
tftoit  fpreoéc  çatièrcoiew  pa*  ia  Matrice ,  cçyiui* 
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ïe  fit  voir  un  cathéter  qu'on  paffa  par  le  vagin 
&  qu'on  fit  ainfi  parvenir  jufqu'à  fon  fommetj 
le  mufeau  de  tanche  faifoit  le  fommet  de  la  tu- 
meur fur  laquelle  la  veille  repofoif,  &  le  fond 
de  la  Matrice  étoit  tourné  en  arrière  &  en  bas 
vers  le  coccix  ou  l'anus.  La  Matrice  dans  cette 
rétro-verfion  étoit  devenue  fi  volumineufe  &  fi 
refTerrée  dans  le  baflin,  qu'on  ne  pût  l'endébar- 
rafier  qu'en  coupant  la  fymphyfe  des  pubis  & 
en  écartant  fortement  ces  os  l'un  de  l'autre. 

D'après  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  fur 
les  Déviations  de  Matrice  ,  il  fera  facile  d'en  éta- 
blir les  fignes  que  le  toucher  feul  peut  fournir ,  & 
d'en  connoître  ,  non-feulement  l'étendue  ,  mais 
encore  l'efpèce.  Si  l'on  porte  le  doigt  à  peu  de 
diftance  de  l'entrée  du  baflin  ,  on  y  trouve  un 
corps  folide  en  forme  de  tumeur  qui  remplit 
la  cavité  du  baftîn*,  ce  corps  eft  la  Matrice  même 
qui  offre  fa  furface  antérieure  ou  poflérieure, 
félon  l'efpèce  de  Déviation  ,  &  qui  eft  toujours 
recouverte  du  vagin.  Si  l'on  porte  ie  doigt  dans 
l'anus ,  à  une  certaine  hauteur  ,  on  y  rencontre 
une  tumeur ,  formée  par  le  fond  ou  le  col  de 
la  Matrice  qui  déprime  l'inteftin.  L'introduction 
de  la  fonde  dans  la  veffie ,  quand  elle  peut  avoir 
lieu,  fait  découvrir  la  même  giofîeur  qu'on  a 
quelquefois  prife  pour  une  pierre  ou  pour  une 
lumeur  fchirreufe  des  parois  de  la  veffie  j  Levret 
s'y  eft  laiffé  tromper.  La  fituation  de  l'orifice  & 
du  col  de  la  Matrice  ,  à  tel  ou  tel  point  de  la 
furface  interne  du  baffin ,  fait  connoître  l'efpèce 
de  déplacement  qui  a  lieu  ;  mais  fa  hauteur  ne 
fait  pas  toujours  juger  avec  exactitude  de  fon 
étendue-,  on  peut  tn  effet  arriver  promptement 
à  l'orifice ,  quoique  le  renverfement  foir  porté  à 
l'extrême,  ce  qui  vient,  obferve  M.  Baudelocque, 
de  ce  que  le  col  de  la  Matrice  fe  recourbe  alors 
comme  le  bec  d'une  cornue. 

Le  prognoflic  qu'on  doit  porter  fur  les 
Déviations  de  Matrice  fera  plus  ou  moins'fâcheux 
en  raifon  de  leur  étendue,  de  leur  ancienneté, 
de  l'incarcération  plus  on  moins  étroite  de  la 
Matrice  dans  la  cavité  du  baffin  ,  &  du  nombre 
des  accidens  auquel  cet  état  aura  donné  lieu-, 
mais  en  général,  l'antro-verfion  eft  toujours,  toutes 
chofes  égales  d'ailleurs ,  moins  grave  que  la 
rétro-verfion. 

Les  Déviations  de  Matrice  offrent  des  indica- 
tions urgentes  ,  &  d'autres  auxquelles  on  peut 
fatiïfaire  à  loifir,  &  qui  font  relatives  à  leurs 
caufes  premières.  Il  eft  urgent  en  pareil  cr.s  d'é- 
vacuer les  urines  -,  car  pour  peu  qu'on  diffère , 
lorfqne  la  rétention  ,  qui  n'eft  qu'un  effet  fecon- 
daire,  eft  completre,  il  peut  s'enfuivre  des  crevdffes 
&  des  épanchemens  d'urine  qui  amènent  nécef- 
fairement  ia  mort.  On  y  parvient  en  infmuant 
le  dëigt  le  long  &  à  côté  de  la  fymphyfe  du 
pubis ,  pour  écarter  le  corps  de  la  Matrice  du 
col  de  la  yeffie  &  de  i'urètre,  &  en  répétant 
cette  opération  toutes  les  fois  qu'il  corjYiçnî, 
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ou  en  inrroduifant  une  fonde  dans  la  veffie 
On  maintiendra  le  ventre  libre  au  moyen  des 
lavemens  émolliens.  Si  le  pouls  indique  un  état 
inflammatoire,  on  fera  une  ou  plufieurs  faignées 
qu'on  réitérera  félon  l'exigence  du  cas  -,  on  met- 
tra en  ufage  les  bains  de  fauteuil  &  les  fomen- 
tations ,  &  quand  la  trop  grande  fenfibilité  des 
parties  fera  fuffifammenr  diminuée, on  procédera 
à  la  réduction  qui,  alors  fe  fait  fouvent  comme 
fpontanément.  Mais,  avant  tout,  on  fait  mettre  la 
femme  dans  la  pofition  la  plus  convenable.  Gré- 
goire fe  contentoit  de  la  faire  coucher  fur  le  dos  ; 
depuis  on  a  preferit  de  la  faire  appuyer  fur  les 
coudes  &  fur  les  genoux  ,  de  manière  que  le 
baffin  foit  plus  élevé  que  le  ventre  &  la  poitrine. 
Alors  on  introduit  deux  doigts  dans  l'anus ,  en 
fuppofantque  la  déviation  fût  une  rétro-verfion  , 
&  avec  eux  on  repouffe  le  fond  de  la  Matrice 
!  au  -  deflus  de  l'angle  du  facrum,  en  même-tems 
qu'on  en  abaiffe  le  col  avec  deux  doigts  de  l'autre 
main  qu'on  porte  dans  le  vagin.  Tel  eft  le  pro- 
cédé mis  alors  en  ufage  par  Grégoire,  puis  ré- 
pété par  Hunter  &  Wall ,  ainfi  qu'on  le  peul 
voir  dans  les  Obfervations  qu'ils  nous  ont  laiffées. 
Mais  M.  Baudelocque ,  qui  nous  a  beaucoup  fervi 
relativement  à  tout  ce  qui  concerne  cet  article, 
!  dit  qu'on  peut  opérer  également  la  réduction  en 
repoulfant  le  fond  de  la  Matrice  par  plufieurs 
,  doigts ,  portés  convenablement  dans  le  vagin.  Si 
j  l'on  ne  réufilt  point  d'abord,  l'on  y  revient  une 
autre  fois;  car  ce  n'eft  fouvent  qu'après  plufieurs 
tentatives  qu'on  obtient  du  fuccès.  Quand  on  di- 
rige bien  la  preffion  ,  il  faut  fouvent  très -peu 
d'efforts  pour  replacer  la  Matrice  -,  en  les  ten- 
tant, il  ne  faut  pas  être  en  peine  de  l'avortement 
qui  pourroit  Cuivre  ,  car  il  n'arrive  pas  toujours , 
&  d'ailleurs  cet  accident  eft  bien  moindre  que  le 
danger  auquel  le  renverfement  de  la  Matrice  ex- 
pofe  &  la  mère  &  l'enfant.  Dans  les  cas  d'abfolue 
impofïibilité  de  la  réduction  ,  le  D.  Hunter  de- 
mande fi  l'on  ne  pourroit  pas  diminuer  le  volume 
de  la  Matrice  en  y  faifant  une  ponction  avec 
un  troifear  pour  faire  évacuer  une  certaine  quan- 
tité des  eaux  de  l'amnios.  Per  forme  que  je  fâche 
n'a  encore  mis  ce  confeil  en  pratique,  &  à  dire 
vrai,  rien  ne  s'oppofe  à  ce  qu'il  ait  fon  exécu- 
tion. 

En  fuppofant  qu'on  ait  été  affez  heureux  pour 
faire  la  réduction,  il  ne  refte  plus  qua  maintenir 
la  Matrice  dans  fa  direction  naturelle  ,  &  em- 
pêcher qu'elle  ne  reprenne  fa  fituation  première. 
La  fimple  attention  à  ne  faire  aucun  effort,  foit 
pour  uriner  ou  pour  aller  à  la  felle  ,  a  fouvent 
fuffi  pour  cela.  Mais  comme  on  n'eft  pas  toujours 
fùr  de  l'exactitude  que  les  Malades  mettent  à 
faire  ce  qu'on  leur  ordonne,  il  eft  plus  fur  d'avoir 
recours  à  un  pefi aire  qu'on  place  convenablement. 
11  eft  des  femmes  cependant  qui  n'en  peuvent 
foufî'rir  i'ufagc-  -,  il  faut  alors  qu'elles  prennent 
le  parti  de  refier  au  lit  jufqu'au  quatrième  mois 
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&  qu'elles  Ce  couchent  tantôt  fur  un  côté  &  tan- 
tôt for  l'autre,  qu'elles  repdem  fréquemment  leurs 
urines,  &  qu'elles  fe  tiennent  régulièrement  tous 
les  jours  le  ventre  libre.  Ordinairement  les  ac- 
cidens  difparoifTent  fi-tôt  que  la  réduction  efl  faire; 
cependant  ils  perfifient  quelquefois ,  ce  qui  vient 
de  l'état  accidentel  où  fe  trouvent  les  parties,  & 
qui  offrent  alors  indications  toutes  particulières. 
(  M.  Petit  -  Radie  ). 

MATURAT1FS.  On  donne  ce  nom  aux  mé- 
dicamens  topiques,  qui  favorifent  la  formation 
du  pus  dans  les  tumeurs  phlegmoneufes.  Les 
maturatifs  font  principalement  tirés  de  la  claffe 
des  émolliens  ;  ainfi  ,  l'on  emploie  particulière- 
ment fous  ce  point  de  vue  les  cataplafmes  faits 
de  mie  de  pain  &  d'eau  ou  de  lait ,  les  fomen- 
tations faites  avec  des  décodions  mucilagineufes  , 
les  bains  de  vapeurs ,  &c.  Dans  certains  cas , 
où  à  caufe  de  la  lituation  particulière  &  dange- 
reufe  d'un  abcès ,  ou  lorfque  la  tumenr,  par 
fa  nature  ,  n'efi  pas  difpofée  à  une  fuppuration 
prompte  &  favorable,  on  emploie  fouvenr,  avec 
fuccès ,  dc-sfubitances  plus  irritantes ,  telles  que 
l'oignon  ou  l'ail  cuits  dans  la  cendre  ou  dans 
l'huile,  &c.  le  galbanum  ,  la  térébenthine  &  les 
autres  fubftances  de  cette  nature  ,  les  cantharide». 
En  général  cependant ,  comme  rien  ne  favorife 
davantage  une  bonne  &  favorable  fuppuration 
que  lès  moyens  de  diminuer  l'irritation  dans  la 
fîimenr inflammatoire ,  il  faut  être  très-circonfpecl 
dans  l'ufagc  des  remèdes  de  cette  dernière  claffe. 
Voy.ei  les  articles  Abcès  &  Inflammation. 

MATURATION  fe  dit  du  procédé  de  la 
nature,  par  lequel  elle  tend  à  former  une 
benne  fuppuration  dans  un  abcès. 

MATURITÉ  efl  l'état  d'une  tumeur  phiegmo- 
rieufe,  venue  à  patfaite  fuppuration  ,  &  où  la  for- 
mation du  pus  a  détruit  les  duretés  produite? 
par  i'inflammation. 

MAURICEAU,  (  François  )  né  à  Pjris  vers 
le  milieu  du  dix  -  féptièmfe  fiècle.  Il  fujvit  les 
Profeffeurs  les  plus  fameux  de  fon  tems  ,  & 
s'adonna  fpécialement  à  la  pratique  des  accou- 
chemens  qu'il  apprit  à  l'Hôtel  -  Dieu.  Mauriceau 
éteit  lettré  &  fort  verfé  dans  la  lecture  des  Au- 
teurs anciens  &  modernes,  qui  avoient  écrit  dans 
le  genre  de  Pratique  qu'il  avoit  choifi.  Il  étoit 
pieux  ;  &  ,  après  avoir  amaffé  une  fortune  dans 
l'exercice  de  fa  profeffion ,  fuffifante  pour  fatif- 
faire  à  fes  befoins,  il  fe  retira  quelques  années 
avant  fa  mort ,  tout  occupé  de  fa  fin.  11  mourut 
en  1709.  Mauriceau,  au  milieu  de  fes  occupations 
multipliées,  publia  un  ouvrage  ,  intitulé  :  Traité 
des  maladies  des  Femmes  grojfes  &  de  celles  qui 
font  accouchées.  Paris  1668,  in-q.°  Il  y  en  a  eu  pla- 
ceurs éditions,  une  Anglaifeentr'autres  de  Cham- 
berlain, qui  parut,  àLondres,  en  1683.  Il  a  donne 
fucceffivement  les  fuivans  :  Alphorifmes  tou- 
chant la  greffe jfej,' accouchemtntjes  maladie  s&aulns 
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iniifpopdons  des  Femmes.  Paris  1694,1*1-4.''  Obfer- 
vatiotis  Jurlagroffeffe  &■  fur  l'accouchement  des  Fem- 
mes greffes.  Paris,  169-)  ■  Dernières  Obfervationsfur 
les  maladies  des  Femmes  grofjes  &  accouché; s.  Paris 
1708,^-4.°  Le  premier  ouvrage  de  Mauriceau  futon 
ne  peut  mieux  accueilli,  &  traduit  preiqu'aulfi- 
tôt  en  différentes  Langues  par  les  Etrangers  , 
qui  en  fentirent  tout  le  prix  ;  mais  la  réputation 
de  ce  Praticien  étoit ,  par  la  circonflance  des  tems  * 
prefque  certaine  :  aucun  ouvrage  complet ,  digne 
de  paffer  à  la  poftérité  ,  n'étoit  encore  paru  en 
ce  genre  ,•  en  forte  qu'on  peut  regarder  cet  Au- 
teur comme  le  Père  de  cet  An.  On  peut  ce- 
pendant lui  reprocher  d'avoir  un  peu  trop  aimé 
l'emploi  des  Inflrumens ,  &  c'efl  celui  que  lui 
avoient  fait  déjà  Peu,  Viardel  &  la  Motte-,  on 
a  même  été  jufqu'M'acciuer  d'avoir  falfifié  la  plu- 
part de  fes  Obfervarionsjaccufation  bien  morti- 
fiante poururshonne  droit  &  plein  de  Religion 
comme  l'étcit  Mauriceau.  Cet  Accoucheur  ayoit 
(ur  l'opération  céfarie-nne  une  opinion  qui  ne 
pouvoit  qu'être  contre  la  plupart  des  femnvjs 
à  qui  il  ne  refle  plus  que  cette  voie  de  délivrance. 
Il' prétendoit  qu'elle  étoit  toujours  mortelle  pour 
celles  qui  la  fubifient ,  &  cette  fauffe  prévention 
l'engagea  à  la  reietter  dans  tous  les  cas , .tant  que 
la  mère  efl  encore  en  vie  \  mais  il  conîeitle  d'y 
avoir  recours  quand  la  mort  eft  a'Turée.  11  n'a 
reconnud'autresmoyens  dans  le  cas  d'enclavement 
qu'un  infiniment  qu'on  appelle  Tire- tête,  & 
dont  l'emploi  ne  nous  paroît  rien  moins  que 
réfléchi.  Cet  Infiniment  a  été  très  -  critiqué  par 
Viardel ,  la  Motte  &  notamment  par  Peu.  (M.  Ps~ 
tit-Radel). 

MECHE.  Nom  que  l'on  donne  à  une  petite 
bande  de  toile,  ou  à  un  affemblage  de  fils  de 
coton,  de  foie,  &c  qu'on  introduit  au  moyen 
d'une  aiguille,  ou.de  qu'elqu'autreinfirumem  dans 
le  trajet  d'une  plaie  étroue  &  profonde ,  avec  con- 
tr'ouverture ,  ou  que  l'on  fait  paffer  fous  la  peauy 
afin  de  produire  une  dérivation  dans  le  Toifinage 
d'une  partie  affcclée.  Voye\  Séton. 

MÉDICAMENS.  Les  Médicamens  fe  divifent 
généralement  en  internes  &  en  externes.  Le? 
premiers  font  ceux  qui ,  en  vertu  de  leur  action 
fur  les  parois  internes  de  l'eftomac  &  des  intef- 
tins ,  ou  de  leur  abforptton  dans  la  ma  (Te  des 
humeurs ,  tendent  à  altérer  l'état  morbifiqoe  du 
corps ,  ou  de  quelqu'une  de  fes  parties.  Les  fé- 
conds ,  qn'on  nomme  aufli  remèdes  topiques , 
font  ceux  qui  s'appliquent  à  l'extérieur.  Nous 
allons  jetter  un  coup-d'ceil  rapide  fur  ces  der- 
niers, que  nous  regardons  comme  appartenans 
plus  particulièrement  à  la  Chirurgie,  fans  vou- 
loir cependant  exclure  de  la  pratique  du  Chi- 
rurgien les  Médicamens  de  la  première  claffe 
dont  la  connoiffance  &  l'ufage  lui  font  ahfolu- 
ment  nécefiaires  dans  beaucoup  de  cas. 

Lss  Auteurs  de  matière  médicale  ont  rang* 
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ïes  Médicamens  fous  différentes  clatTes ,  foit  d'à* 
près  leurs  effets  minif-cfles ,  foit  d  après  l'opi- 
nion qu'ils  fe  furmoient  de  leur  manière  d'agir. 
Avûfi  !a  théorie,  plus  encore  que  lobfervatioti, 
a  établi  ia  dmtion  générale  des  médicanicas  ex- 
ternes en 

J.*  Àltérans  des  parties  folides, 
a.°  Ahérans  des  parties  fluides, 
3.*  Evacuanî, 
4/  Spécifiques. 

I.  Altérais  des  Parties  solides. 

On  comprend  ,  fous  cette  dénomination  , 
Les  cmoWens ,  ou  les  Médicamens  qui  relâ- 
chent les  fibres  des  parties.  Ces  remèdes  font, 
s.'aquauxccmœe  l'eau  tiède,  le  lait,  &c.j  2.*  hui- 
leux ou  gras;  3-?  mucilagineux. 

Les  ajîringcns  ,  qui  contractent  ou  reflerrent 
îes  fibres  des  parties ,  fans  les  fiimuler.  Ils  font 
ou  végétaux  ,  comme  l'écorce  de  grenade  ,  la 
rsoix-de-galle  ,  &c. -,  ou  métalliques,  comme  les 
vitriols  ,•  ou  acides  ;  ou  froids ,  comme  i'eau  fraî- 
che, la  glace. 

Les  corroborant ,  eu  Médicamens  qui  contrac- 
tent les  fibres ,  en  augmentant  leur  force  tonique 
ou  en  les  fiimulanr.  Ils  font  ou  aromatiques  }  ou 
amers ,  ou  fpiritueux ,  ou  aqueux-froids. 

Les  conjolidans ,  qui  favorifer.t  ou  avancent  la 
guérifon  ocs  plaies  c*  des  ulcères.  Les  Anciens 
îes  appelloient  farcotiques,  ou  régénérateurs  de 
la  chair.  On  a  regardé  comme  confolidans  la 
plupart  de;  fubflanccs  appelées  balfamiqucs. 

Les  cïcatriflins',  qui  facilitent  &  avancent  la 
cicatrifation  des  plaies  &  des  ulcères,  &  qu'on 
emploie  dans  les  cas  de  plaies  ,  arc.  cne  les 
chairs  rempiiffent  déjà  ,  mais  qui  ont  de  la  peine 
à  fe  fermer.  Tels  font  la  charpie  sèche  ,  les  terre-; 
boiaires ,  les  chaux  métalliques ,  l'alun  calciné. 

Les  anodins,  ou  Médicamens  qui  font  cefTer  la 
tÎGuleur  de  la  partie  affectée.  Tels  font  l'opium , 
îe  camphre,  les  feuilles  de  j«fqaiame ,  de  flra- 
ffionium  ,  de  ciguë,  les  têtes  de  pavot,  &c. 

Les  eomprejjifs ,  qui ,  par  leur  aclioa  mécani- 
que ,  reiferrent  ou  compriment  les  parties.  Ce 
îont  des  moyens  mécaniques ,  tels  que  le  ban- 
dage expullif,  le  bandage  roulé  ,  les  lames  de 
plomb  ,  le  tourniquet,  &c.  On  s'en  ftrt  dans  les 
cas  de  relâchement,  dans  ceux  d'eedème,  rie  va- 
rices ,  de  chairs  fongueufes  dans  les  ulcères,  de 
hernies,  d'hémonhagies ,  &c. 

Les  âdktfif&y  qui  adhèrent  avec  ténacité  à  la 
peau  ou  aux  autres  parties. 

Les  dilatans  ,  par  lefqueis  on  élargit  des  ori- 
fices ou  des  conduits  trop  refTerrés  ,  tels  que  ies 
plaies  ou  les  ulcères  dont  l'entrée  eft  trop  étroite, 
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ou  ïes  conduits  naturels  de  l'anus  ,  du  vagîn  , 
de  l'urètre,  &c.  ,  lorfqu'iis  fe  trouvent  rétrécis 
accidentellement.  L'on  emploie  comme  dilatans 
la  racine  de  gentiane,  l'éponge,  les  bougies,  les 
injections. 

Les  irritans ,  qui  tendent  à  donner  plus  d'ac- 
tion aux  nerfs  &  aux  fibres  motrices.  I!s  font 
indiqués  dans  les  maladies  qui  proviennent  da 
l'inertie  des  fibres,  comme  dans  les  cas  de  tu- 
meurs inflammatoires  qui  tendent  trop  lentement 
à  la  fijppuraîion  j  dar;s  ceux  où  il  faut  accélérer 
PexfoKation  de  ta  carie  ;  dans  ceux  où  il  s'agit  de 
faire  une  révullion  d'une  partie  à  l'autre;  dans  ceux 
où  il  fast  réveiller  l'action  des  parties ,  &c.  Les 
irritans  ,  confédérés  fou3  ces  différens  points  d« 
vue  ,  prennent  les  noms  de  rubéfians  ,  de  véli- 
cafoirës  ,  de  fuppurarifs ,  de  caufiiques  ,  d'exci* 
tan;.  Voje\  Irritans. 

I/I.  ALTÉRAIS  DES  PARTIES  FLUIDES. 

Nous  connciffbns  fort  peu  la  manière  dort  les 
Médicamens,  tant  intérieurs  qu'estérients ,  peu* 
vent  agir  fur  nos  fluides-,  il  eft  même  fort  dou- 
teux qu'ils  puitTént  jamais  les  altérer  par  une 
influence  directe,  &  fans  modifier  préalablement 
les  parties  folides.  Cependant  la  théorie  a  beau- 
coup multiplié  les  médicamens  qui  appartiennent 
à  cette  tlafTe,  &  qui,  pour  la  plupart,  fe  ran- 
geroient  plus  naturellement  fous  la  première.  Oa 
comprend,  dans  celle-là, 

Les  antiphlegift/ques ,  ou  les  Médicamens  pfo-  ' 
près  à  combattre  l'inflammation.  Ils  font  difiin- 
î?vici  en  répereuffifs ,  en  emoiliens  &  en  anodins. 
Voyei  Antifhlogistique. 

Les  refoïutifs ,  regardés  comme  propres  à  atté* 
mier ,  diiïoudre  &  diflîper  les  humeurs.  Voye\ 

DlSCUSSIFS. 

Les  iaé^qffkns ,  aeflinéi  à  épaifTîr  les  humeurs 
&  à  leur  donner  plus  de  dermté;  ils  font  de  Ja 
nature  des  mucilagineux  &  des  abforbans. 

Les  coagulant ,  qui  ont  la  propriété  de  coa- 
guler le  fang,  tels  que  l'efprit-de-vin  rectifié, 
l'acide  vitriolique  ,  les  vitriols. 

Les  maturavfs  ,  qui  fbllicirënt  &  font  établir 
la  fuppurstion  dans  les  tumeurs  inflammatoires. 
Voye\  Maturatifs. 

Les  digejiifs  ,  qui  follicitent  l'écoulement  du 
pus  dans  les  plaies  &  les  ulcères.  Voy.  Digestifs. 

Les  dàerjîfs  ,  qui  dé:ergcnt  en  nettoyant  les 
ulcères  par  une  vertu  légèrement  Annulante  & 
réfoîutive.  Voye\  Détersifs. 

Les  dejjîcatij's  ,  qui  abforbtnt  la  trop  grande 
humidité  d'un  ulcère.   Voye\  Dessicatifs. 

Les  humeelans  ,  qui  procurent  une  certaine  hu- 
midité à  une  partie,  ils  font  tous  de  la  nature 
des  fubfiauces  aqueufes  ou  mucilagitîcufeï. 

Les 
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Les  îubrèfians ,  gui  donnent  de  la  Toupie/Te  &  f 
«ne  certaine  vifcorité  aux  parties.  Foye{  Lubré- 
FI  ANS. 

Les  htmoft&tiqucs ,  qui  arrêtent  les  hémorrha- 
gies  des  plaies-.  On  comprend ,  dans  cette  déno- 
mi-nation  des  Médicamens  de  nature  bien  diffé- 
rente, teis  que  l'efprit  de-vin,  les  acides  miné- 
raux ,  les  fets  métalliques ,  l'éponge  préparée  , 
l'agaric,  &c. 

Les  révuïjïfs  &  les  dérivatifs ,  qui  ramènent,  les 
humeurs  de  certaines  parties  ,  i.°  en  relâchant 
par  des  émoîiiens,  les  vaiffeaux  de  la  parue  où 
l'on  veut  attirer  les  humeurs  -,  z.°  en  vidant  ces 
mêmes  vaiffeaux  par  des  faignées  topiques ,  par 
des  lavemens  ,  &c.  •,  3/  en  les  irritant  par  des 
finapifmes,  des  véficatoirei ,  &c. 

Les  re'percujjïfs ,  qui  chaffent  d'une  partie  les 
humeurs  quelconques.  Telles  font  les  applications 
actuellement  ou  potentiellement  froides,  les  to- 
piques aftringens,  les  comprellîfs  mécaniques. 
.  Les  antifeptiques  ,  qui  réfifient  à  la  putréfac- 
tion des  folides  &  des  humeurs.  Voyei  Anti- 
septiques. 

Les  Jeptiqu.es ,  qui  tendent  à  détruire  des  par- 
ties folides.  Voye\  Caustiques. 

3.  Evacuons  externes. 

Dans  cette  claffe  font  compris  tous  les  moyens 
mécaniques  un*  tés  pour  faire  fortir  des  fluides 
de  diverfe  nature  des  différentes  cavités  du  corps. 
Telies  font  h  s  faignées  générales  &  locales ,  qui 
prennent  les  noms  de  phlébotomie,  d'artériotomie, 
de  fcarifications,  &c. ,  fuivantJes  vaiffeaux  d'où 
l'on  tire  le  fang,  ou  fuivant  la  manière  dont  fe 
fait  cette  opération.  Telles  font  les  ouvertures 
d'abcès  pour  donner  iffue  au  pus-,  les  fcarifica- 
tions  &  les  mouchetures  ,  pour  .faire  fortir  la 
fcrofieé  An  tiffu  cellulaire  ;  l'opération  deîafonde, 
pour  évacuer  i'urine  de  la  vdlie  •,  les  frictions ,  &c. 
pour  exciter  la  tranfpiration;  l'irritation  des  na- 
rines par  des  ftimulans  mécaniques  ou  chymi- 
ques ,  pour  faire  couler  le  mucus  de  ces  parties; 
la  fuccion  ,  pour  tirer  le  lait  des  feins;  l'appli- 
cation des  mafficatoires  iialagogues  ,  pour  exciter 
l'écoulement  de  la  falive;  le  chatouillement  de 
l'intérieur  de  la  gorge ,  pour  produite  le  vornif- 
femenr,  les  injoélions  employées  pour  faire  for- 
tir le  pus  des  cavités  qui  le  renferment ,  ou  pour 
foliieiter  l'excrétion  des  matières  fécales  conte- 
nues dans  le  reclum. 

4.  Spécifiques. 

On  donne  ce  nom  aux  Médicamens  qui 
agiffent  fpécifiquernent  dans  certaines  maladies 
particulières.  Tels  font  : 

Les  antivenériens  ,  qui  confitîent  tous  en  diffé- 
rentes préparations  de  mercure,  &  qu'on  emploie 
fous  la  forme  d'emplâtre, d'onguent ,  de  lotion, 
Chirurgie.  Tom»  II.  ltTt  Partie, 
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de  bain,  &c.  Voyez  Mbk.cub.iz,  Vérole,  &c 
Les  antipforiques ,  dciïinés  à  guérir  les  mala- 
dies cutanées  ,  &  particulièrement  la  gale.  Tels 
font  le  foufre,  le  mercure ,  l'h  Jiébore  blanc,  les 
eaux-minérales  chaudes,  &c.  Voyc[  Dartres, 
Gale. 

Les  anticancéreux  ,  qui  ont  la  réputation  de 
détruire  le  virus  du  cancer.  Tels  font  !a  ciguë , 
l'arfenic,  la  bella-dona  ,  &c.  Voyei  Ca.vcer. 

Les  anticarieux  ,  employés  pour  combattre  la 
carie  des  os  ;  ils  tom  tous  de  la  namre  des  Mé- 
dicamens antifeptiques,  ou  des  irritans ,  &  par- 
ticulièrement des  cauftiques.  Voyt\  Carie. 

Les  anthelminiiqiies ,  qui  tuent  les  vers,  ou  qui 
en  ûéttuifent  les  larves  dans  les  plaies  ou  dans  les 
ulcères.  Tels  font  t'efprir-de-vitrio?,  l'effence  de 
térébenthine,  l'alcës,  les  huiles  grafîes,  &c. 

Les  antip e'dicu! aires ,  qui  détritifcnt  les  poux. 
Tels  font  le  mercure,  les -feuilles  de  ïabac ,  les 
femences  de  fiaphifaigre ,  &c. 

MELAS  ,  tache  de  la  peau  fuperncielfc,  noire, 
plus  ou  moins  étendue,  exmpte  de  douleur  & 
d'e\coriation,  &,  qui  n'altère  la  couleur  qu'à  la  fur- 
face.  Elle  cil  rarement  l'objet  de  la  Chirurgie. 

MELICERÎS  ,  tumeur  enfermée  dans  un  tyiîe, 
&  contenant  une  matière  qui  a  la  confiffencs  du 
miel  d'où  lui  vient  fon  nom.  Voye\  Loupe. 

MENECRATE.  Il  naquit  fous  le  ûèch  d'Au- 
gufle  &  fut  fucceiiivement  Médecin  de  plnficur* 
Empereurs;  il  mourut  fous  Claude,  comme  ii 
paroîr  par  une  infeription  grecque  trouvée  à 
Rome.  11  mérita  fans  doute  les  honneurs  dont 
il  jouit  auprès  de?  Princes,  en  s'en  rapportant 
au  témoignage  de  Gaiien  qui  en  parle ,  comme 
écrivain  difiingué  de  matière  médicale.  Ménécrate 
s'eft  beaucoup  occupé  ce  la  Chirurgie;  Ga'ien 
dit  qu'il  cempofa  plusieurs  médicamens  externes, 
&  entre  autres  le  diachylum  dont  on  fe  fert 
encore  aù jour 4  hui  ,  &  un  autre  onguent  propre 
à  faire  fuppurer  &  à  conduire  à  cicatrice  lesru- 
meurs  f.r»ph'.-!eufes  &  les  duretés  du  fein, 
(c  Remarquons ,  obftrve  M.  Peyrihe,  que  Mé- 
nécrate ne  chsngeoit  d'abord  ce  dernier  que  tous 
les  cinq  joun  ,  enfuite  tous  les  trois,  &  renou* 
velloit  le  topique  à  chaque  pariiememj  méthode 
très  -  rationelle  &  dent  on  ne  s'écartera  jamais 
qu'au  détriment  de  l'art.  Ce  Médecin  ,  continue 
le  même  Auteur,  a  encore  imaginé  deux  ban- 
dages, l'un  pour  la  main  ,  &  l'autre  pour  !e  nez. 
Ce  dernier  eft  connu  fous  le  nom  d'accipiter , 
0u  épervier.  (M.  Petit-Rabsl.') 

MENYNGAPHYLAX,  de  M««f  & 
Cufios  Mcningis.  Irifîrument  dont  on  fe  fert  dans  ie 
panfement ,  à  lafuiredu  trépan,  pratiqué  dans  le 
cas  des  plaies  de  tête  qui  exigent  ce  genre  d'opé- 
ration. Il  eiï  femblable  au  couteau  lenticulaire , 
excepté  que  fa  tige  cfi  un  cylindre  exactement 
rond  &  fans  aucun  tranchant.  La  lentille  qui 
efl  liluée  horizontalement  à  fon  extrémité  >  doit 
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être  trèî«polie  pour  ne  pas  hleffer.  la  dure-mère. 
L'ufage  de  cet  inftrurnent  eû  d'enfoncer  un  peu 
avec  fa  lentille  la  dure-mère,  &  de  ranger  la 
circonférence  du  findon  fous  le  îrou  fait  au  crâne 
par  la  couronne  du  trépan.  Voye\  les  Planches 
qui  ont  rapport  à  cet  article.  Extr.  de  l'arsc. 
Èncydopéd.  (  M-  'Petit-Ravel.) 

MENTHE  CBÊFUE,  Mentha  crijpa,  Lin. 
Plante  aromatique,  regardée  comme  réfo'utive 
&  laclifuge.  Oa  l'emploie  clans  les  fomentations 
defiinées  à  diîfiper  le  fan  g  *d  es  ecchymofes ,  &  à 
réfoudre  les  tumeurs  laiteufes  des  mammelles. 

MERCURE  ou  Vif-argent.  Métal  très-pefanf  qui 
k  la  température  de  l'attnofphèrè,  fe  maintient  tou- 
jours dans  un  état  de  fluidité  ,  mais  qui  expofé  à 
an  rrè?-grand  degré  de  froid  devient  foiide  & 
malléable, 

Ce  métal  donî  les  propriétés  médecinales 
éîoient  à-pe\J-près  inconnues  aux  Anciens  qui  le 
regardaient  cosime  un  poifoh ,  a  commencé  à  ' 
être  employé  comme  médicament  par  tes  Arabes  qui 
s'en  fjrvoienr  en  forme  d'onguens  pour  laguérifon 
de  certaines  maladies  de  la  peau  &  pour  détruire 
la  vermine.  Aujourd'hui  le  Mercure  en  un  des 
articles  les  plus  effeatiels  de  la  matière  médicale  ; 
îia  même  par  deffus  tous  l'avantage  d'être  l'anti- 
dote certain  d'une  maladie  qui  plus  qu'aucune 
autre,  tend  directement  à  la  deflruéïion  de  l'ef- 
pèce  humaine ,  &  qui ,  fans  cette  précieufe  décou- 
verte ,  feroit  probablement  demeurée  incurable 
jufqu'à  ce  jour. 

Des  premières  tentatives  qu'on  s.  faites  pour  Vad-  j 
minifiration  du  Mercure. 

On  a  dit  que  l'efficacité  du  Mercure  contre 
le  virus  vénérien  àvoit  été  découverte  par  hafatd. 
Il  cft  plus  naturel'  de  préfumer  que  les  bons  effets 
qu'on  en  avoir  obtenus  dans  les  cas  de  maladies 
Cutanées  avoient  conduit  les  Médecins  à  en  faire 
l'eûai  dans  la  maladie  vénérienne.,  çuife  manifef- 
ranî  fouvent  par  des  éruptions  à  la  peau  ,  des  puf- 
tuks  &  des  ulcères ,  paroiffoit  avoir  quelque 
analogie  avec  les  aillerions  pour  lefqueiîts  on 
t'avoit  employé  avec  fuccès.  ' 

Les  Praticiens  >  dans  les  premiers  feras  où  l'on 
■vit  paionre  cette  maladie,  n'usèrent  de  ce  remède 
qu'avec  la  plus  gcaode  précamion,  au  point  que  ! 
dans- plufieurs  des  comportions  où  ils  le  faifoient  i 
entrer,  à  peine  fôrmoît-ij  la  quarantième  partie  ! 
du  total  j  auliï  ne  faifoient-ils  que  bien  peu  de  j 
guérifons.  D'un  autre  661  é,  les  empi:  «pies,  qui  ! 
fèfnarquoienf  le  peu  de  fuccès  de  ces  petites 
cfëfes  i  donnèrent  dan?  une  autre  extrémité  ,  &  \ 
aJminidrèrent  le  Mercure  en  fi  grande  quantité  <x  j 
avec  fi  peu  de  précaution  ,  que  ia  plupart  de  leurs  } 
malades  fe  trouvoiènt  tout-à-coup  attaqués  d'une  j 
falivation  violente  qo'accompagnoient fouvenl  des"  ! 
fyirîptomes  trè>danf  ercas-,  &  même  mortels  j  ou  l 
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qui  ,  après  leurs  avoir  fait  perdre  leurs  dents ,  les 
laifToit  pâles  ,  défaits,  épuifés  &  fujets  pour  toufe 
leur  vie  à  des  tremblemens  ou  à  d'autres  affec- 
tions plus  ou  moins  dangereufes.  De  ces  deux 
méthodes  fi  différentes  ,  &  fi  oppofées  entr'elles, 
il^réfulta  une  telle  incertitude  de  ce  qu'on  pouvoit 
attendre  du  Mercure  &  une  telle  craints  des  dan- 
gers qui  ponvoient  réfulter  de  fonufage,  «ineTon 
s'attachoit ■'  avec  avidité  à  tous  les  moyens  qui 
offroient  quelque  chance  de  guérifon  fans  y  avoir 
recours. 

Cependant  un  médicament  auiîî  puiffant ,  & 
dont  au  travers  de  tous  fes  inconvéniens ,  les 
falutaires  effets  n'avoient  pu  échapper  aux  Pra- 
ticiens attentifs ,  n'éroit  pas  fait  pour  tomber 
dans  l'oubli-,  &  lorfqu 'après  avoir  cherché  à  y 
fuppléer  par  d'autres  moyens  on  eut  bien  reconnu 
le  peu  de  confiance  que  méritoient  ceux  auxquels 
on  avoir  prodigué  le  plus  d'étages  ,  on  fit  de 
nouvelles  tentatives  pour  en  tirer  parti.  On  tint 
un  milieu  entre  la  méthode  trop  timide  des 
premiers  Médecins  qui-en  avoient  faitufage,  & 
la  hardiefî'einconfidërée  des  empiriques  ,  &  l'oa 
évita  sriafi  les  écueils  contre  lefquels  les  uns  & 
les  autres  avoient  échoué.  La  réputation  du  re- 
mède s'établit  de  nouveau  d'une  manière  plus 
folide,  &  dè's-!ors  elle  ne  s'efi  point  démentie. 

Ce  fut  vers  cotte  époque  feulement  que  l'on 
cemmença  à  dbtîhes  le  Mercure  intérieurement  ; 
jufques-là  on  ce  l'avoir  employé  qu'à  l'extérieur , 
ce  que  l'on  prariquoit  de  trois  manières  diffé- 
rente?. La  première  étoit  fous  ia  forme  d'onguent 
ou  de  iiniment  \  la  féconde  étoit  fous  la  forme 
d'emplâtre,  &  la  troisième  fous-  celle.de  fumi- 
gation. ■  ;  •*  ;.'•<>':•{  .'*  v 

La  bafe  de  Fonguent  ou  du  liniment  étoit  fe 
vif-argent  qu'on  êteigoeît  par  la  trituration  avec 
de  lâgraiiTé"  de  port  ,  d'oie  ,  &c.  de  manière  qu'il 
fit  à-peu-près  la  fixième  ou  la  huitième  partie 
du  total  ;  proportion  beaucoup  plus  conftdétable 
que  celle  qui  avoit  été  d'abord  ufirëe.'Mais, dans 
ta  crainte  qu'il  ne  fut  nuifibie  aux  nerfs  par  la 
qualité  froide  qu'on  lui  fuppofoit  ,  &  qu'il  ne 
caillât  des  engoardiffemens ,  des  tremblemens  ou 
des  paralyfies,  on  lui  afTocioiî  une  multitude  d'in- 
grédiens  chauds  &  aromatiques  ,  ou  iuppofés 
tels,  comme  l'huile  de  camomile  ,  les  femeneès 
d'à  net  &  de  féfatne  ,  les  racines  de  zédoaire  & 
d'iris  de  Florence,  &  mîUe  autres  fubtfances  que 
l'on  incorporoit  avec  l'onguent.  On  frottoit  avec 
cette  compoiition  les  membres  -,  les  joiniures- & 
tout  le  relie  du  corps ,  à  ia  réfetve  de  la  tête,  du 
ventre  &  de  la-  poitrine  ;  &  l'on  répétoit  certe 
onclion  à  des  intervalles  convenables  jufqu'à  ce 
qu'il  parût  des  fymptêmss  manifefies  de  faliva- 
tion. 

Les  ingré Jiens  des  emplâtres,  qu'on  nommr/it 
auuïcérats  ,  éroient  les  mêmes  que  ceux  des  on- 
giiëfti  \  feulement  .on  y  faifoft  entrer  moins  de 
grailTe,  a  laquelle  on  fuppiéoit  par  une  quantité- 
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de  cire  fuffifante  pour  hur  donner  la  ccnfifiance 
convenable.  On  étendoit  cette  compofiiion  fur 
de  lapeau,  &  l'on  en  couvroit  tout  le  corps,  à 
l'exception  des  mêmes  parties  qu'on  n'ofoirpas 
enduire  des  onguens.  Ou  laiffoit  ces  emplâtres 
jufqu'à  ce  que  la  falivaùon  commençât  à  fe 
manifefler. 

Les  fumigations  fe  faifoicnt  avec  du  Mercure 
éteint  dans  la  térébenthine,  ou  la  falive,  ou  avec 
-du  cinabre.  On  mettoit  ces  fubftances  avec  des 
corps  gras, ou  réfineux,  telsque  la  myrrhe ,  l'opo- 
panax ,  la  noix  mufeade,  &c.  &, après  avoir  réduit 
le  tout  en  poudre ,  on  en  formoit  une  pâte  au 
moyen  d'une  quantité  fuffifante  de  térébenthine  , 
ou  de  gomme,  adragant.  On  plaçoit  enfuite  le 
malade  dans  une  boëte  faite  exprès,  on  fous  une 
efpèce  de  pavillon,  hors  duquel  on  laiffoit  paffer 
la  tête  dans  la  plupart  des  cas.  On  mettoit  au- 
près de  fçs  pieds  un  réchaud  avec  des  charbons 
allumés  fur  lefqucls,de  moment  à  autre,  on  jet- 
toit  quelques  portions  de  la  pâta  mercurielle,  &  on 
le  laiffoit  expoféà  la  fumée- qui  s'en  élevoit,  juf- 
qu'à ce  qu'il  en  réfultât  une  fueur  abondante  vus 
l'on  avoit  foin  d'entretenir  &  d'augmenter 
le  mettant  dans  un  lit  chaud,  &  en  le  chargeant 
de  couvertures ,  pendant  deux  heures  ou  envi- 
ron ,  après  quoi  on  l'effuyoit  &  on  lui  faifeit 
prendre  quslques  alimens.  On  répétait  ce  traite- 
ment tous  les  jours ,  jufqu'à  ce  qu'on  vît  paroî- 
tre  la  falivation  que  l'on  enîretcnoit  suffi  iong- 
tems  qu'on  le  jugeoit  niceffaire. 

De  ces  trois  méthodes ,  que  nous  venons  de 
décrire,  il  n'y  a  que  la  première  qui  fe  foit  con- 
fervée-,  encore  a-t-ellefubi  de  grands  changemens 
comme  nous  le  verrons  bien-rô;,-  quant  aux  deux 
autres  ily  a  long-temps  qu'on  ne  s'en  fertplusque 
pour  le  traitement  de  quelques  fymptômes  par- 
cul  iers. 

L'expérience  ne  tarda  pas  à  montrer  ,  noa- 
feulement  que  l'ufage  des  emplâtres  produifoit 
delà  chaleur,  de  la  routeur,  des  démangeaisons 
&  des  éruptions  très-incommodes  de  boutons  à 
la  jjeau ,  mais  encore  que  cette  méthode  étoit 
extrêmement  lente  &  incertaine  ,  8tbien-toTon 
ne  fe  fervit  plus  d'emplâtres  que  comme  de 
fimples  topiques  qu'on  appliquoit  fur  les  parties 
où  il  y  avoit  quelque  tumeur  qu'il  s'agiftoit  de 
fondre  &  de  dilîiper. 

Les  fumigations ,  confidérées  comme  moyen 
unique  &  abfolu  de  guérifon ,  tombèrent  aulli  en 
diferédit  ,  parce  que ,  quoiqu'elles  offrent  un 
moyen  d'appliquer  le  Mercure  d'une  manière 
très-aclive ,  elles  font  ftijettes  à  de  grands  incon- 
véniens.  Il  efi  à-peu-piès  impolfible  en  fuivant 
cette  méthode  d'avoir  une  mefure  flxe.de  la 
quantité  de  frfcrcure  qu'on  emploie ,  laquelle 
variera  néceffairement  fuivant  i'aclivâté  plus  ou 
moins  grande  du  feu  dont  on  fe  fert  peut  la 
fumigation ,  fuivant  la  pofition  du  malade  au 
poment  de  l'opération ,  8c  fuivant  d'autres  cir- 
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cfoafbhefis.  L'imprcfllcn  de  la  vapeur  fur  les 
organes  de  la  refpiration  qu'il  cfïdlukiie  d'em- 
pêcher complètement ,  eft  foavcnîtrès-nuifîbfe, 
&  jamais  le  Mercure  n'èfi  plus  à  redouter  comme 
pouvant  produire  des  suerions  nerveufes ,  telles 
que  des  trcmblemcns ,  des  paralyfïes ,  &c.  que 
lorfqu'il  eft  appliqué  fous  cetie  forme-,  cepen- 
dant loriqu'on  fe  borne  à  employer  les  fumi- 
gations pour  combattre  quelque  fymptôme  par- 
ticulier ,  elles  peuvent  être  d'une  grande  utilité. 
— Voyez  ce  que  nous  en  avons  dit  à  l'article 
Cinnabre. 

La  méthode  des  onctions  ou  des  fiiclicns ,  qui 
a  toujours  été  regardée  comme  la  plus  efficace  , 
a  éprouvé  des  chaugemens  confidêrables,  &  en 
la  Amplifiant  on  l'a  beaucoup  perfectionnés.  On 
a  retranché  de  l'onguent  toutes  les  fubfiances 
chaudes  &  aromatiques  ,  non-feulement  comme 
inutiles  ,  mais  suffi  parce  que  fouvent  elles  irri- 
toient  &  enfiammoient  !a  peau.  On  a  3 u fi  1  beau- 
coup augmenté  la  proportion  du  Mercure,  que 
l'on  triture  avec  le  double  de  fon  poids,  ou  avec 
un  poids  égal  d'axonge,  fans  aucun  mélange 
d'autres  ingrtdiens  ;  cette  dernière  proportion 
efi  même  aujourd'hui  la  plus  généralement 
adoptée. 

Des  principales  méthodes  qui   ont  été  adoptée» 
pour  donner  le    Meicure  intérieurement. 

I.  Des  préparations  Ckymiques. 

Les  Anciens  regardoient  le  Mercure  comme  un 
poifon  des  plus  dangereux  ,  même  dans  fon  état 
métallique  •,  &  ce  préjugé  empêcha  long  ~  tems 
les  Médecins  «Je  l'adminiftrer  intérieuremeat  fou» 
aucune  forme.  Peu-à-peu  cependant  l'on  fe  fami- 
lial ifa  avec  l'idée  qu'on  pourroit  l'employer  avec 
fuccès  de  cette  manière  ;  &  ce  qui  paroîtra  fanj 
doute  étrange,  c'eil  que  la  première  préparation 
de  ce  minéral  qu'on  fe  hafarda  à  introduire  dan» 
i'efiomac  ,  fut  le  précipité  rouge.  Jean  de  Vigo 
p,ffe  pour  être  le  premier  qui ,  vers  le  commen- 
cement du  feizième  fiècle ,  recommanda  l'ufage 
de  ce  dangereux  médicament  \  il  le  donnoit  à 
la  dofe  de  trois  ou  quatre  grains  mêlé  avec  de 
la  thériaque,  &  le  vantoit  comme  un  remède 
fouverain  contre  la  pefle*,  il  l'employoit  auffi 
à-peu-près  de  la  même  manière  contre  la  co- 
lique: mais  nous  ignorons  abfo'ument  quel  étoit 
le  fuccès  de  cette  pratique.  D'ailleurs  il  ne  s'en 
fervoit  pas  dans  le  traitement  des  maladies  Y«né- 
riennes ,  fi  ce  n'eft  en  applications  extérieure! 
fur  les  chancres  &  les  autres  ulcères. 

Pierre- André  Matthiolk  fut  le  pre- 
mier, &  peut-être  je  feul  qui  confeilla  l'u/ag» 
intérieur  du  précipité  pour  combattre  le  virus 
vénérien  ,  dans  un  livre  publié  en  iç;6\  Il 
preferivoiî  de  le  bien  laver  dans  de  l'eau  diftiilée 
d'ofeilie  ou  de  plantain ,  &  de  le  faire  féchec 
a  une  forte  chaleur,  obfervant  que,  fans  cet 
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Précautio»s,i!  ponrroit  occafionner  de  grands  acci- 
^ens  y  puis  il  en  donnoir  cinq  grains  par  dofe 
Cn  une  feule  pihi'e.  Les  éloges  qu'il  a  donnés 
à  ce  remède ,  ne  paroifîent  pas  lui  avoir  gngné 
beaucoup  de  parrifans  -,  fa  méthode  au  contraire 
a  été  bîàrnée  par  divers  Ecrivains  de  fon  fiècle. 

À  l'ufage  du  précipité  rouge  fuccéda  celui 
du  Mercure  crud  triruré  avec  diverfes  fuhiîances. 
Une  des  plus  célèbres  de  ca  préparations  fut 
celle  qui  ports  le  nom  de  pilules  de Barba-rolïa, 
parce  que  le  fameux  Barberoufie  »  Ch-.f  des  Algé- 
riens ,  en  avoit  fait  ufage  ,  &  où  le  Mercure  éioit 
incorporé  avec  !a  rhubarbe,  h? diàgrèdè  >  l'ambre, 
le  mufe,  &c.  Ces  pilules  palîoient  pour  avoir 
opéré  des  prodiges  dans  le  traitement  des  esoflofes 
&  de î  ulcères  vénériens;  mais  un  homme  qui  en 
avoir  pris,  étant  tombé  mort  tout-à-coup,  on 
leur  atfribua  cet  accident ,  &.  elles  furent  abfo- 
lumënt  décriées;  tant  il  émit  dïfuciie  aax  Prati- 
ciens de  fe  débarr,ilier  des  préjugés  qu'ils  avoiont 
reçus  de  leurs  Pnédëcefîéurs,  relativement  aux 
dstigers  de  l'ufage  interne  de  ce  remède. 

Aujourd'hui  cependant  on  connaît  mieux  la 
nature  de  ce  minéral,  &  l'on  eft  beaucoup  pins 
NQ  fât  de  roui  ce  qui. concerne  fon  ufàgé  ,  ainii 
que  des  dangers  &  dés  ayanragts  qui  peuvent 
iaccompagner.  Les  Chymjftts  ont  enrichi  la 
Pharmacie  de  'pluficurs  de  fes  préparations  qui 
étoient  entièrement  inconnues  aux  Anciens ,  & 
qui ,  douées  dé  la  plus  grande  efficacité,  peuvent 
cepend-mt  s'appliquer  fans  danger -à  l'intérieur, 
pourvu  qu'à  leur  cf?.ge  on  joigne  celui  des 
précautions  dont  l'expérience  a  fait  connoître  la 
nécelfité  ,  &  dont  nous  parlerons  ci  -  après. 
Prefque  toutes  ces  préparations  néanmoins  ont  une- 
aelj  viré  sangereufe ,  que  l'on  a  cherché  à  érnouffer 
en  les  combinantavec  diverfes  fubflance^ou  par  des 
lotions ,  des  fublimasions  >  &c.  Airifi ,  l'on  trouva 
le  moyen  d'affoibiirconfKÎérablerruntccMe  du  fu- 
blimé  corrofif ,  qui  elt  fans  contredit  la  plus  aelive 
de  toutes,  en  le  fublimant  de  nouveau  avec  une 
certaine  quantité'  de  Mercure  crud ,  lequel  s'unif- 
fart  dsm  une  portion  beaucoup  plus  conficL'rable, 
&  pourtant  déterminée ,  avec  l  acide  marin,  forme 
une  nouvelle  compofuion  nui  agit  d'une  manière 
incomparablement  pius  douce  fur  l'eflomac  & 
fur  les  inteiliiï-.  Cette  préparation  po:tc  le  nom 
de  Mercure  doux  ou  de  calomel  ;  on  peut  la 
donner  jufqu'à- douze  gr?ins  &  au-delà,  en  une 
feule  fois;  dofe  à  laquelle  on  ne  fauroit  porter 
aucune  antre  préparation  mercurielle.  Mais  "ce 
fuccès  cil  le  fe» ;  1  de  ce  genre  qu'ait  procuré  la 
Cbymiej  &  quelque  méthode  qu'on  ait  fiivie, 
on  n'eft  jamais  parvenu  à  mitiger  i'acYivité  des 
autres  préparations ,  quoiqu'en  les  combinant  avec 
l'opium  ,  le  camphre  ou  quelques  aromates  ,  on 
diminue  jufqn'à  un  certain  point  leur  qualité 
irritai".tt» ,  ainli  que  nous  le  remarquerons  bien-tôt. 

Le  Mercure-précipité  jaune,  ou  le  turbith  mi- 
néral,  ainû  qu'on  i'appelioit  autrefois  ,  malgré- 
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|  routes  îcj  lotions  par  lesquelles  on  a  prétendu 
l'édulcorer  ,  eû  toujours  demeuré  un  remède 
très-violent  &  difficile  à  manier.  On  l'a  cependant 
adminiflré  quelquefois  avec  fuccès  dans  des  cas 
d'afftélions  cutanées  vénériennes,  à  la  dofe  d'un 
ou  deux  grains ,  en  y  joignant  quelques  grain» 
de  camphre  ou  un  demi-grain  d'opium ,  pour 
prévenir  les  viokns  effets  qu'il  pourroit  avoir 
fur  les  inteftins;  effets  qu'on  a  cru  devoir  attri- 
buer à  faci  le  vitfiolique,  avec  lequel  on  croyok 
que  le  Mercure  fe  rrouvoit  encore  combiné  dans 
cette  préparation.  Mais  ,  outre  que  rien  n'an- 
nonce la  préfence  de  cet  acide  dans  le  tut  bit  h 
minéral ,  on  fait  que  le  Mercure  peut ,  fans 
addition  d'aucun  fel  ,  devenir  un  médicament 
non  moins  irritant  ni  moins  aelif  que  ce  dernier. 

C'efi  ce  que  l'on  voit  dans  le  Mircurc  calciné , 
ou  précipité  par  lui-même  (per/e),  aïoli  qu'on 
a  coutume  de  l'appeller,  parce  qu'il  n'a  pris 
cette  forme  que  par  la  l'impie  aélion  du  feu  , 
fans  l'intermède  d'aucune  autre  fubftance.  Cette 
préparanon  capable  d'irriter  violemment  le  canal 
inteftinal  ,  a  cependant  pris  grande  faveur ,  & 
beaucoup  de  Prarkkns  la  recommandent  préfé- 
rablement  à  toute  autre,  en  la  joignant  avec  un 
peu  d'opium. 

Une  autre  préparation  beaucoup  plus-facile  à 
obtenir,  &  qui  paroît ,  quant  aux  effets  médi- 
caux, ne  céder  en  rien  au  Mercure  calciné,  c'eft 
le  précipité  de  Calomel.  Il  y  a  environ  25  aRS 
que  M.  Saunders,  Médecin  de  Londres  , 
portant  toute  fon  attention  fur  les  préparations  de 
Mercure,  qu'on  obtient  par  la  trituration  de  ce 
métal  avec  diverfes  fubilance,s,trouva  qu'au  moyen 
de  cette  opération  ,  on  la  rédnifoit  en  une  poudre 
grife  ,  plus  ou  moins  abondante,  fuivant  le  plus 
ou  le  moins  de  rems  qu'on  aveit  mis  à  cette 
trituration.  Considérant  cette  poudre  comme>  du 
Mercure  réduit  à  l'état  de  chaux,  &  foupçonnanî 
qu'il  avoit  fubi  le  même  changement  que  s'il 
eût  été  fournis  à  l'aélion  d'un  acide  ,  il  précipita 
le  Mercure  du  Calomel  à  l'aide  de  l'alkali  vo- 
latil ,'&  obr  nt  un  précipité  gris,  parfaitement 
femblable  en  apparence  à  la  poudre  obtenue  par 
la  trituration.  Or,  dans  rourcs  les  préparation! 
qu'on  obtient  par  cette  méthode  ,  il  n'y  a  qu'une 
très-petite  portion  de  Mercure  qui  ait  fubi  cette 
altération,  •&  cependant  de  celle-ci  feule  dépen- 
dent tous  les  effets  médicaux  •,  tout  ce  qui  conferve 
la  forme  de  globu'es,  quoique  divit'é  au  point  d'être 
imperceptible  à  l'œil  ,  demeure  probablement 
toiu-à-faiî  inerte.  Il  fit  des  expériences  pour 
déterminer  la  quantité  de  Mercure  altéré  par  la 
,  trituration  dàrts  quelques-unes  des  préparations 
qui  fe  font  de  cette  manière,  &  notamment  dans 
l'onguent  roerciiriel ,  &  trouva  qu'il  les  imitoit 
parfaitement  en  fufefhmanr  à  lout  le  volume  de 
.  xi'.re  crud ,  qu'on  employoit  pour  lès  obtenir  , 
une  quantité  de  précipité  de  Calomel  égale  à 
'  celle  du  Mercure ,  qui  avoit  perdu  fa  forme 
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globulaire.  Ainfi  ,  un  demi-gros  de  ce  précipité  , 
joint  à  une  once  d'axonge  ,  formoit  un  onguent 
mercuriel  de  la  même  efficacité ,  que  l'onguent 
fsir  avec  une  égale  quantité  de  Mercure  &  de 
graiflej&  douze  grains  unis  à  une  quantité  con- 
venable de  mucilage ,  donnoient  un  compofé 
tour  aufîi  actif  que  celui  qui  réfuhoiî  de  h  tri- 
turation de  deux  gros  de  Mercure  avec  k  double 
de  gomme  arabique  ,  pendant  un  rems  fuffifant 
pour  faire  dnpafoître  entièrement  .les  globules. 

Ce  précipité  qui  a  le  grand  avantage  de  pouvoir 
être  également  employé  à  l'extérieur  comme  à 
l'intérieur ,  a  auiîi  ceux  d'être  d'une  préparation 
très -facile  &  de  pouvoir  être  adminiilré  en  dofes 
exaclement  déterminées-,  mais  il  lui  eft  arrivé 
ce  qu'on  a  pu  obferver  de  beaucoup  d'ature; 
remèdts,  c'eft  que  les  éloges  même  qu'on  leur 
a  prodigués  avec  trop  peu  de  cireonfpeclion , 
ont  cauféteur  difcrëdit.  On  crut  que,  plus  confiant 
dans  fes  effets ,  il  réuffiroit  dans  tous  las  cas  ; 
on  imagina  même  qae  la  facilité  d'en  msfurer 
.lis  dofes ,  permettroit  de  ies  manier  de  manière 
à  éviter  à  volonté  les  falivations  :  mais  l'expérience 
montra  qu'à  l'un  &  l'autre  égard  ,  il  n'étoit  pas 
infaillible ,  &  cette  raifon  le  fit  peut  -  être  trop 
tôt  oublier. 

ta  France,  les  pilules  ou  dragées  de  Keyfer, 
&  le  fyrop  de  Bellct  ont  joui ,  pendant  un  certain 
temç  S,  d'une  grande  célébrité  -,  mais  ,  depuis 
quelques  années,  l'une  &  l'autre  de  ces  ptépa- 
;rs.tions  a  perdu  fon  crédir.  Dans  la  première,  le 
Mercure  fe  trouvoit  combiné  avec  ['acide  du 
vinaigre  à  l'aide  de  la  trituration  5  il  étoit  dans 
la  féconde,  fous  la  forme  de  folution  dans  l'acide 
nitreux.  Le  fecret  que  leurs  Amcurs  gardèrent 
fut  ces  préparations,  &  la  manière  pompeufe  avec 
laquelle  iU  les*  annoncèrent  dans  ie  Public  ,  con- 
tribuèrent nsut-être  5  autant  que  les  cures  qu'elles 
avoient  epetées*  à  le:,  mettre  en  vogue. 

Nous  ne  palerons  pas  ici  en  revue  toutes  fes 
préparations  méreurieiies, dont  les  Praticien?  ont 
lucceffhernent  fait  nfage,  toujours  dans  l'idée 
d.'en  trouver  une  qu'on  pût ,  fans  inconvénient, 
aciminiiirer  intérieurement ,  dans  tous  les  cas  de 
maladie  vénérienne ,  avec  la  certitude  du  fuccès  ; 
on  n'en  fauroir  peut-être  imaginer  aucune  qui 
n'ait  été  tentée  &  recommandée ,  malgré  les  récla- 
mations de  beaucoup  de  Médecins,  &  particuliè- 
rement malgré  celles  d'Aflri'C,  qui  les  condamnoit 
toutes  également.  Ces  réclamations  n'ont  pas 
empêché  la  plus  aét'ire  &  la  plus  redoutable 
de  toutes  les  préparations  cbymiques  de  Mercure, 
le  fublimé  corroiif,  d'avoir  fon  tour  comme  médi- 
cament, &  d'acquérir  une  réputation  plus  grande 
&  plus  étendue  qu'aucune  autre.  Boërhaave  avoit 
déjà  dit  que ,  fi  ion  diffoîvoiî  un  grain  de  fu- 
blimé dans  une  once  d'eau  ,  un  gros  de  cette 
folution  adouci  avec  du  fyrop  de  \iolette,  & 
adminifiré  deux  fois  par  jour,  pourroit  être  un 
puid'aot  remède  dans  bien  des  maux  qui  palfoieut 
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pour  incurables;  mais  il  ne  paroît  pas  qu'il  l'ait 
employé  pour  combattre  le  virus  vénérien  :  ce 
fut  Van-Swiéren  ,  fon  Commentateur  ,  qui  en 
introduisit  l'ufage  dar;s  les  cas  de  cette  nature. 

Voici  queiic-  étoit  fa  méthode  pour  l'admininVér^ 
On  failoit  diffoudre  un  gr;ùn  de  fublimé  dans 
deux  oaces  d'eau-de-vie ,  &  l'on  donnait  une 
ou  deux  cuillerées,  c'eft -à- dire  s  une  demi-once 
ou  une  once  de  cette  folution,  deux  fois  par 
jour,  ce  que  l'on  continuoit  suffi  long-nms  que 
les  fymptômes  de  la  maladie  fubfifioient  encore. 
On  recommandoie,  avec  î'ufsge  de  ce  remède, 
un  régime  peu  fubftamiel  &  beaucoup  de  boirions 
deiayantes ,  teiks  en  particulier  qu'une  décoclioa 
d'orge  avec  un  peu  de  lait;  Donné  de  cette  ma- 
nière &  avec  ces  précautions,  il  parfait  pour 
opérer  principalement  par  ies  urines  &  la  xxmi- 
piraîion  ,  -feifam  difparohre  peu- à- peu  les 
fymptômes ,  fans  expofer  ies  malades  aux  fatigues 
&  aux  dangers  qui  acjcomp?.gnent  pour  l'ordi- 
naire la  falivation.  Le  nom  de  Yan-Sviéten  na 
manqua  pas  de  procurer  une  très-grande  réputation 
à  ce  remède  -,  de  toutes  paris  on  vit  les  Pi  aticiea? 
lui  donner  une  confiance  plus  ou  moim  étendue  \ 
on  l'employa  dans  les  armées  &  dans  ies  hôpitaux, 
&  l'on  ne  peut  difeonvenir  qu'il  n'ait  eu  de 
grands  fuccès.  Le  tems  cependant  &  l'expérience 
ont  fait  voir  que  cette  méthode,  loin  d'être  au  fît 
fupérieure  à  toutes  les  autres  qu'on  fe  l'étoîc 
imaginé ,  avoit  au  contraire  de  grands  désavan- 
tages -,  on  a  eu  lieu  trop  fouveiu  de  s'appeteevek 
que  les  guérifoss  opérées  par  fon  moyen  n'étoienr 
pas  eomplettes;  que,  dans' les  cas  récens ,  elle 
poirvoù  diïfiper  tons  les  fymptômes  appsrens  , 
fans  meure  entièrement  à  l'abri  des  effets  du  virus  j 
que,  dan«|des  ca*  plus  snciens  &  plus  graves , 
elle  n'étoit  pas  touiouîs  fpfiîfante  \  81  que  les 
malades  qui  -en  avoient  ufé  ,  étoient  plus  fujets 
à-des  rechutes,  que  ceux  qui  avoient  eu  recours 
à  la  plupart  des  autres.  Dateurs  le  fubh'mé 
eft  plus  fujet  à  affecter  désagréablement  i'efte-nac 
$  les  inteflins ,  qu'aucune  autre  préparation  de 
Mercure,  &  fouvent  on  l'a  vu  irriter  la  poitrine 
d'une  manière  dangereufe.  D'un  autre  côté,  î'oa 
a  obfervé  qu'il  guériiToiî  les  ulcères  de  1a  bouche 
&  de  la  gorge  plus  promptement  que  ta  plupart 
des  autres  préparations-,  mais  peut-être  doit-oa 
attribuer  cet  effet  à  l'application  paMagère  du. 
remède  fur  ies  parties  affectées ,  au  moment  de 
lai  déglutition,  plutôt  qu'à  fon  aâion  générale 
fur  !e  fyftême  animal. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  davantage  ici  fui 
ce  qui  concerne  l'ufage  intéiieurdes  préparation» 
cbymiques  du  Mercure  ,  qu'on  a  généralemenï 
regardées  comme  fourniifant  des  méJicamens  tfès- 
aéhfs ,  quoique,  pour  l'ordinaire,  les  Praticiens 
aient  donné  la  préf-lreï.ce  à  l'une  pîuiût  qu'à 
l'autre  ,  parce  que  le  hafard  leur  en  avoit  fck 
appercevoir  plus  particulièrement  les  bons  effets, 
tandis  que ,  frappés  de  quelques,  ineonvénica* 
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ftétik  avoient  vu  réfulter  de  l'ufage  ds  l'un  ou 
de  l'autre  de  ces  médicamirns  ,  ils  l'ont  enfuite 
conft.unment  rejetté  comnîe  infidèle  &  pernicieux. 

II.  Des  Préparations  du  Mircure  par  trituration. 

Q i\int  aux  préparations  de  Mercure  qui  ont 
pour  bafe  ce  métal  dans  fon  état  namrel  ,  triruré 
iivec  d'autres  fuihtnces  capables  de  l'éteindre,  elles 
diffèrent  peu  emr'elles ,  quoiqu'elles  aient  été 
extrêmement  multipliées-,  leur  pins  ou  leur  moins 
d'activité  dépendant  particulièrement  du  foin 
plus  ou  moin;  grand  qu'on  a  mis  à  cette  tritu- 
ration. Pcrfonne  aujourd'hui  n'ignore  que  le 
Mercure  coulant  peut  parcourir  to:ft  le  canal  in- 
tcftinal ,  fans  manifefter  aucun  effet  fenftble  fur 
la  ccnftiuuion.  Néanmoins ,  lorfqu'on  le  triture 
avec  des  corps  gras,  vifquenx  ou  en  forme  de 
poudre,  on  parvient  à  le  divifer  &  à  lui  faire 
perdre  !a  forme  de  globules,  &  ,  par  ce  moyen, 
on  le  rend  capable  d'agir  fur  le  corps  animal. 
On  n'a  pas  masqué  de  tirer  parti  de  cette  dé- 
couverte pour  le  triturer  avec  une  multitude 
de  fubfîances ,  dans  l'idée  d'obtenir  un  remède 
plus  efficace  que  tous  ceux  que  l'on  connoiffoit. 
•On  a  particulièrement  employé,  dans  cette  inten- 
tion ,  les  yeux  d'écreviffes  &  d'autres  terres 
sbforbantes ,  ia  gomme  gayac  ,  la  térébenthine  ,  le" 
fucre ,  le  miel,  la  gofume  arabique  &  divers 
autres  mucilagineux.  Le  Mercure  trituré  avec 
le  foufre,  fe  cembine  avec  lui  de  manière  à  for- 
mer un  compofé  dépourvu  de  toute  activité  , 
connu  fou?  le  nom  d'Éthiops  minéral. 

De  toutes  ces  préparations ,  ce  font  celles  qui 
fe  font  au  moyen  des  mucilages  qui  ont,  à  jufte 
titre,  obtenu  le  plus  de  confiance.  M.  Plenck, 
Chirurgien  de  Vienne,"  à  qui  le  Public  eft  re- 
devable de  les  lui  avoir  fait  'connoitre ,  fe  donna 
beaucoup  de  peine  ,  il  y  a  une  vingtaine  d'an- 
nées ,  pour  déterminer  par  des  expériences  quelles 
étoient  les  fubflances  de  cette  claffe  qu'on  pou- 
voit  employer  avec  le  plus  d'avantage  dans  cette 
•intention  ,  &  il  trouva  que  le  mucus  animal  & 
la  gomme  arabique  éteignoient  le  mercure  beau- 
coup plus  promptement  &  plus  comportement 
qu'aucune  autre.  Il  fit,  avec  le  Mercure  ainfi  pré- 
paré ,  fur  des  perfonnes  annquées  de  maladies 
vénériennes,  des  effais  qui  fui  prouvèrent  l'effi - 
caci:é  de  ces  fortes  de  préparations,  employées 
foit  intéiieurement ,  en  forme:  de  pilules  ou  de 
b«ilTo»s ,  foit  extérieurement  .  comme  topiques, 
fur  les  ulcère*.  Sa  méthode  a  depuis  été  -idoptée 
par  un  grand  nombre  de  Praticiens,  qui  ont 
préféré  cette  manière  d'adminifirer  le  Mercure  à 
i'nfagedes  préparations  chymiques,  comme  étant 
beaucoup  plus  douce  ,  &  tout  auffi  falutaire  dans 
fes  effets. 

Nous  devons  faire  obferver  cependant  qu'au- 
cune préparation  merciuiclle  ,  aucune  méthode , 
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inventée  jufqu'ici  pour  le  traitement  des  ma* 
ladies  vénériennes  ,  n'a  réuffi  dans  tons  les  cas 
où  l'on  en  a  fait  ufage  ,  ni  même  toutes  les 
fois  qu'on  l'a  employée  dans  des  cas  en  apparence 
pat  finement  femblables  à  d'autres  où  elle  avoit 
eu  un  plein  fuccès.  Auffi  les  Praticiens  doivent- 
ils  ,  non  -feulement  être  au  fait  des  diverfesmé- 
thodes  qui  ont  eu  quelque  réputation  ,  mais  en- 
core ils  doivent  être  très  -  circoafpeéls  dans  le 
jugement  qu'Us  en  portent,  &  très -attentifs  à  ne 
fe  laiffer  prévenir  ni  pour  ni  contre  aucune  d'elles 
fans  l'avoir  fuÉBfamment^xaminée  ,  afin  de  ne 
pas  la  regarder  trop  à  la  légère  comme  infaillible  , 
ni  j'expofer  à  la  rejetter  &  à  fe  privet  ainfi  d'un 
remède  utile,  parce  que  dans  quelques  cas  par- 
ticuliers elle  n'a  pas  eu  tout  le  fuccès  "qu'on  pou- 
voir en  attendre.  Il  en  à  préfumer  que  les  effets 
du  Mercure  fur  lefyfiême  animal  ne  tienneut  point 
effentiellement  à  ia  forme  fous  laquelle  il  eft  ad- 
miniftré  ,•  mais  que,  de  quelque  façon  qu'on  l'in- 
troduire ,  il  fe  combine  avec  les  fluides  d'une 
manière  qui  eft  cenftamment  la  même ,  &  fous 
laquelle  feule  il  agit  comme  médicament.  La 
forme  particulière  qu'on  lui  donne  peut  être  plus 
ou  moins  favorable  à  fon  introduction.  La  difpo- 
firion  naturelle  de  chaque  individu  peut  aufiî 
faciliter  chez  lui  l'admiiïïon  du  Mercure  ,  pré- 
paré d'une  manière  plutôt  que  d'une  autre  ; 
mais  ii  n'y  a  aucune  préparation  de  ce  métal 
dont  on  ne  puiffe  obtenir  les  mêmes  effets  cura- 
tifs  ,  comme  il  n'y  en  a  aucune  fur  laquelle  oa 
doive  abfoîument  compter. 

De  la  méthode  des  FfiSions. 

Dans  la  pratique  moderne,  on  fait  plus  de 
cas  de  l'application  extérieure  du  Mercure  que 
de  toute  autre  méthode,  l'expérience  ayant  montré 
i.°  que,  par  !e  moyen  des  frictions,  on  pouvoi» 
adminiftrer  une  beaucoup  plus  grande  quantité 
de  ce  remède,  clans  un  tems  déterminé,  qu'on 
ne  pouvoit  le  f*aire  dans  le  même  tems ,  en  le 
donnant  intérieurement,  fans  s'expofer  à  fatiguer 
le  canal  inîefiinal  &  a  nuire  à  la  confiitution  3 
x*  qne  les  malades  qui  on:  été  traités  par  des 
médicament  internes  ,  font  plus  fujets  à  de» 
rechutes ,  lors  même  que  îe  Mercure  a  occafionné 
une  (auvation  abondante  ,  &  qu'en  pareil  cas, 
c'efl  fur  les  frictions  qu'on  doit  fur-tout  compter 
pour  obtenir  une  guérifon  complette.  En  consé- 
quence ,  on  a  recouis  au  traitement  extérieur  , 
toutes  les  fois  que  la  chofe  eft  praticable  :  mais, 
comme  il  y  a  fou  vent  des  circonfiances  qui  le 
rendent  incommode,,  les  autres  méthodes  ent  un 
grand  prix  en  pareil  ca>  ,  indépendamment  de 
l'avantage  qu'il  peut  y  avoir  quelquefois  à  les 
combiner  avec  ceile  des  frictions. 

Il  peut  arriver  aufïï  que  la  furface  du  corps 
foit  tellement  difpofée  que  le  Mercure  ne  pénètre 
point  par  cette  voie  &  ne  manifefte  aucun  effet , 
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îoit  fur  la  confiitution  ,  (bit  fur  la  maladie.  Ce 
cas  eft  rare,  mais  on  en  voit  des  exemples  ,  & 
alors  il  efl  heureux  que  l'on  puifi'e  introduire 
le  remède  d'une  autre  manière,  malgré  fous  les 
inconvéniens  qui  peuvent  en  réfulter.  On  r*n- 
contre  auffi  des  individus  chez  qui  fon  applica- 
tion intérieure  n'a  aucun  effet  ,  ou  à  qui  il  efî 
impoffible  de  faire  fupporter  en  une  quantité 
fuffifante  aucune  d«s  piéparations  les  plus  ufl- 
tées  ,  &  pour  lefquels  on  eft  dans  le  cas  de 
varier  les  tentatives,  afin  d'en  trouver  une  dont 
on  puiffe  efpérer  du  fuccès.  Ce  feroit  un  état 
bien  trille  que  celui  d'un  malade  chez  qui  les 
traitemens  extérieur  &  intérieur  feroient  égale- 
ment infructueux.  Heureufemem  i!  n'en  esifte 
peut-être  aucun  exemple  dans  fa  Médecine. 

L'onguent  mercuriel,  comme  nous  l'avons  déjà 
dit  ,  fe  prépare  communémeat  aujourd'hui  avec 
parties  égales  de  Mercure  crud  &  de  graille  de 
porc.  On  a  été  Ibng-tems  dans  l'ufage  d'y  ajouter 
un  peu  de  térébenthine, avec  laquelle  on  ttiruroit 
d'abord  le  Mercure,  avant  de  le  mêler  avec  la 
graifie,  afin  d'éteindre  pli»  promptement  les  glo- 
bules &  dabréger  ainfi  le  travail.  Mais  il  y  a 
beaucoup  de  perfonnes  dont  l'onguent  préparé 
de  cette  manière  irrite  &  enfhmtrie  la  peau  -, 
&  l'on  a  renoncé  à  cette  addition  à  laquelle 
on  fupplée  par  un  peu  d'onguent  mercuriel ,  qui 
a  auifi  la  propriété  de  faire  difparoî-tre  les  glo-  S 
buîes  plus  promptement  que  l'axonge  feule.  Malgré 
les  précautions  de  cette  nature,  l'on  ne  fauroit 
donner  trop  de  foin  à  la  trituration  de  l'onguent , 
dont  la  bonté  dépend  particulièrement  du  teuis 
qu'on  aura  mis  à  fa  préparation. 

La  quantité  d'onguent  qu'on  doit  employer 
pour  ua  traitement  quelconque,  Variera  fuivant 
le  degré  &  l'ancienneté  de  ia  maladie  qu'on  veut 
attaquer ,  &  fuivant  la  difpofition  du  malade  à 
être  afFiélé  par  le  remède-L'on  trouve  quelque 
avantage'  à  faire  précéder  l'onction  mercurielie 
d'un  petit  nombre  de  bains  tièdes  qui  nétoyent 
la  peau,  affongliffent  l'épidèrme,  &  difpofenr 
peut-être  les  vaiffeanx  à  une  abiorption  plus 
facile  du  Mercure.  En  généra!  ,  Ici  Praticiens 
modernes  n'ont  d'autre  règle  pour  !'admini<ir.i- 
Uon  de  l'onguent  mercuriel,  que  celle  de  s'en 
tenir  dans  les  premiers  jours  à  des  petites  dofcs , 
telles  qu'un  fcrupule  ou  un  demi-gros  par  jour, 
pour  ne  pas  s'expofer  à  affecter  trop  vivement 
les  glandes  faîivaires ,  &  à  les.  augmenter  en- 
fuite  ,  jnfqu'à  ce  que  l'on  voie,  par  une  légère 
affection  de  la  bouche  ou  par  une  diminution 
fenâble  des  Symptômes ,  que  Le  Mercure  affecte 
la  conftinition.  On  foutient  enfuite  ces  metnes 
dofes ,  jufqu'à*  ce  que  les  fytnptôrtiei  foient  entiè- 
rement dii-bp-is  :  on  les  continue  mime  encore 
quelque  tems  par  de-là  ,  fur -tout  dans  les  cas 
récens  qui  cèdent  plus  promptement  au  remède, 
&  toujours  avec  1  attention  néccfLire  pour  que 
lebouche  ou  les  intsftins  ne  viennent  pas  à  s'a£-  , 
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fecler  trop  fortement.  Si  les  première?  dnfe»,  quoi- 
que foibles ,  portent  à  la  bouche  ,  on  attendra  que 
ce  premier  effet  fait  appaifé,  avant  de  faire  une 
nouvelle  fric"Hon  j  alorj,  tn  revenant  à  la  mtinz 
dote,  le  malade  déjà  accoutumé  à  f'impreffion 
du  remède  ,  en  fera  moin;  aiSeélé,  &  l'on  pourra., 
pour  l'ordinaire  ,  le  commuer  fans  inconvénient  , 
&  même  i'augmen  cr  à  îa  dofe  d'un  eu  deux 
gros  &  au-delà.  Voye{  Vérole. 

.  Quant  à  la  manière  de  faire  l'onclion,  i!  faut 
jufqu'à  un  certain  peint  proportionner  la  quan- 
tité d'onguent  à  la  fut  face  fur  laquelle  n  l'ap- 
plique. Deux  gros  d'onguent  ,  étendus  fur 
une  fut  face  proportionnée  à  cette  quantité 
auront  autant  d'effet  qu'use  demi-once  fur  la 
môme  furface  ;  car  il  ne  fe  fera  pas  une  plus 
grande  abforption  dans  le  fécond  cas  que  dans 
le  premier.  D'un  autre  côté,  fi  l'on  étend  l'on- 
guent fur  une  trop  grande  furface,  l'on  n'augmente 
pas  pour  cela  l'efficacité  du  remède.  Il  faut  ds 
tems  en  tems  laver  les  parties  qui  ont  été  cou- 
vertes de  l'onguent  „  pour  ne  pas  rendre  inutile 
celui  qu'on  y  appliquera  de  nouveau. 

On  a  toujours  été  dans  l'ufage  de  beaucoup 
frictionner  les  malades  en  àdmimfframçè  remède, 
&  l'on  a  cru  que  plus  l'on  employoit  de  tems 
à  ces  frictions  ,  plus  on  les  rendoit  efficaces  -, 
mais  cette  opinion  rt'efi  point  fondée  fur  l'expé- 
rience :  il  fuffit  pour  l'efficacité  du  remède  qnp 
l'onguent  foit  très  -  exactement  étendu  fur  h 
peau. 

Des  effets  du  Mercure  fur  îa  conftituùon  &  fur 

dés  orgakit  particuliers. 

Le  Mercure  agit  fur  le  corps  de  deux  maniè- 
res^ l'une  qui  a  fo»  effet  indépendamment  de 
toute  maladie  déjà  exilante  ,  modifie  l'érat  actuel 
de  la  eonfikutioîi  ou  de  quelque  partie  du  corps; 
elle  tient  à  une  efpècë  particulière  d'irritation-. 
L'autre  tend  direclement  à  corriger  un  état  mor- 
birique  ,  &  ne  mamfefie  fes  effets  que  par  la 
fuppreffion  graduelle  de  cet  état. 

Les  effets  de  la  première  claffe  font ,  ou  gé- 
néraux fur  tout  le  fyflême  ,  ou  particuliers  fur 
des  parties  fufcepfibles  de  quelque  fécrétion. 

Les  effets  généraux  font  une  augmentation  d'irri- 
tabilité dans  tout  le  fyflêmc  nerveux,  qui  le  rend 
plus  fufceptib'e  que  de  coutume  de  toute  efpèce 
d'impreffion  •,  une  plus  grande  fréquence  &  fou- 
vent  une  plus  grande  dureté  dans  le  pouls  5 
&  dans  quelques  fempéraroens ,  ces  fymptômes 
vont  au  point  de  féffeinbkf  aux  tffets  d'un  poi- 
fon.  Chez  quelques  individus ,  îe  Mercure  produit 
une  forte  de  fièvre  hétique,  dont  les  fymptômes 
font  un  pouls  petit  &  fréquent ,  un  manqus 
d'appétit,  une  inquiétude  générale,  l'infomnie , 
un  teint  livide  ,  &  une  grande  variété  d'antre? 
acciden;;  mais,  pour  l'ordinaire, ces  fâcheux  effets 
s'affoibliilènt  à  rasfure  que  le  corps  s'accoutume 
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à  ritïjpreflion  du  remède  ;  &  le  malade  qui  d'a- 
bord fe  trouvoit  fort  éprouvé  par  les  plus  petites  g 
dofcs ,  vient  peu-à-peu  à  en  fupponer  fans  incon-  ] 
véniens  de  beaucoup  plus  confidérable.*. 

Les  effets  fcnîibles  du  Mercure  fur  des  organes 
particuliers,  fe  ma;  ifcflent  fur-tout  dan?  ceux  où 
il  fe  fait  natutellement  quelque  fécrétion,  tels 
que  les  glandes  falivaires  &  tout  l'intérieur  de 
la  bouche,  l'es  inteftins,  la  peau,  les  reins. 
Quelquefois  il  augmente  la  fécrétion  de  l'un  çje 
ces  organes ,  quelquefois  celle  de  pljufieats  ou 
de  tous  à-la-fois  •,  mais  c'eft  furies  premiers  que 
le  porte  principalement  fon  action. 

Lorfque  le  Mercure  fe  porte  fur  la  bouche , 
non-feuîem/ent  il  augmente  la  quantité  du  fluide 
qui  s'y  fépare  naturellement ,  mais  encore  il  y 
occaiïonne  un  gonflement  conh'dérable  qui  paroît 
tenir  de  l'inflammation  éréfypélateufe  ,  &.  qui 
affecte  la  langue,  les  joues  &  les  gencives  les 
dents  s'ébranlent ,  5c  l'on  voit  des  ulcérations 
fe  former  fur  toutes  les  parties  affectées.  Ces 
effets  augmentent  en  proportion  de  la  quantité 
de  Mercure  qu'on  introduit  dans  le  corps,  & 
de  la  difpofwion  des  parties  à  contracter  cette 
forte  d'irritation  -,  ils  vont  quelquefois  au  point 
de  déterminer  la  formation  de  la  gangrène.  La 
faiive  revient  généralement  vifqueufe  à  mefure 
que  le  Mercure  en  augmente  l'écoulement ,  & 
l'haleine  contracte  une  odeur  d'une  nature  par- 
ticulière. 

Lorfque  le  Mercure  fe  porte  fur  d'autres  or- 
ganes fécréroires,  tels  que  la  peau  ou  les  reins, 
il  n'occafionne  pas  d'accidens  bien  fâcheux  , 
quoique  fouvent  cet  effet  nuife  à  la  guérifon 
des  fymptônies  pour  lefquels  on  en  fait  mage. 
Lorfqu'il  fe  porte  fur  les  imeftins,  l'irritation, 
dans  ces  organes,  eft  beaucoup  plu;  dangereufe. 
&  plus  fouvent  mùfible  à  l'effet  curatif. 

Ces  différentes  évacuations  que  le  .Mercure  a 
le  pouvoir  d'excitsr  ,  ont  fait  imaginer  qu'il 
entrainoit  au-dehors  la  matière  morbilique ,  & 
que  de  cet  effet  dépendoit  particulièrement  fon 
efficacité  dans  les  maladies  vénériennes  ;  mais 
l'obfervation  a  fait  voir  que  cette  fuppofjtion 
n'avoit  aucun  fondement,  &  que  les  guériion.; 
les  plus  complettes  pouvoient  s'opérer ,  fans  qu'il 
fe  maniftffât  de  changement  dans  aucune  des 
fécrétions.  Il  y  a  plus-,  c'eft  que  ces  évacuation?, 
lorfqu'elîes  ont  lieu,  paroiifcnt  plutôt  retarder 
la  guérifon,  fur-tout  chez  les  individus  qui  font 
le  plus  fufceptibles  de  ce  genre  d'irritation;  car 
alors  les  malades  ne  peuvent  pas  recevoir  la 
quantité  de  Mercure  néceîîaire  pour  combattre 
efficacement  les  fymptômes ,  &  l'on  eft  ob  igé 
de  rcgler  les  dofes  du  médicament  fur  les  effets 
appa;ens  plutôt  que  fur  la  gravité  de  la  maladie.  Ce- 
pendant, commenousl'avonsdéjà  obfervé,  encon- 
duifant  le  traitement  avec  prudence ,  &  de  manière 
à  ne  pas  porter  l'irritation  à  un  très-haut  point,  ! 
on  pourra  parvenu-  à  faire  fupporter  au  malade 
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les  dofes  néceffaires  ,  en  l'y  accoutumant  peu-S» 
peu. 

Ces  affections  locales,  d'un  autre  côté,  peuvent 
être  regardées  comme  la  preuve  que  le  Mercure 
agit  fur  la  coniiitution  ,  &  comme  le  gage  da 
fes  effets  fur  la  maladie  \  mais  ils  ne  doirent 
jamai.-  être  confédérés  comme  en  donnant  la  me- 
fure ,  iis  ne  donnent  que  celle  de' la  fcnfibilité 
des  parties  à  l'adiion  particulière  du  Mercure. 
On  voit  des  cas  où  la  maladie  psroît  c-é<kr  h 
l'adminiftriition  d'une  très- peîite  quantité  de  Mer- 
cure ,  qui  a  produit  une  faii.vation  abondante  , 
mais  où  elle  ne  rarde  pas  à  fe  manifester  de  nou» 
veau  j  on  en  voit  d'autres  où  une  quantité  pins 
confidérable  du  fpécifique  déracine  touî-à-fiit  le 
mal ,  fans  affecter  les  glandes  falivaires  ni  aucun 
autre  organe  fécrétoires  on  en  voit  auftï  où  ce 
remède,  quoiqu'adminiftré  en  dofes  aflez  fortes, 
ne  marïîièfte  aucun  effet  curatif,  à  moins  qu'on 
n'augmente  encore  ces  dofes,  &  qu'on  n'en  preffa 
l'adminiflration  ,  jufqn'à  ce  que  la  bouche  com- 
mence à  s'affecter.  C'eft  dans  ces  derniers  cas 
particulièrement  q  te  l'on  peut  regarder  les  effets 
locaux  du  Mercure  comme  la  marque  de  fon  action 
générale ,  &  où  l'on  peut  fe  permettre  d'en  régler 
les  dofes  d'après  l'intenfité  de  ceux-ci ,  auxquels 
on  aura  plus  ou  moins  d'égard,  fuivant  que  la 
gravité  d;s  fymptômes  exigera  un  traitement  plus 
ou  moins  actif. 

il  arrive  affe2  fouvent  que  les  Praticiens  font 
dans  le  cas  de  combattre  les  effets  locaux  du 
Mercure,  &  notamment  !a  faîivafion,  lorfqu'elle 
eft  trop  abondante  i  ce  qui  peut  arriver  quelque- 
fois ,  lors  même  que  l'on  conduit  le  traitement 
mercuricl  avec  tou-'e  la  prudence  requife.  On 
a  généralement  regardé  les  purgatifs  comme  le 
moyen  le  plus  sûr  de  diminuer  ce  fymptômej 
mais  il  ne  paroît  pas  qne  l'on  puifle  compter 
beaucoup  fur  le"ur  efficacité.  La  faignée  propor- 
tionnée à  la  violence  de  l'irritation  ,  &  les  bains 
tièdes  en  ont  davantage.  L'on  fe  fert  anfîi  avec 
fùccès  des  fleurs  de  foufre  données  intérieure- 
ment ,  à  la  dofe  d'un  ou  deux  gros  dans  vingt- 
quatre  heures  ;  mais  ce  qui  vaut  redeux  petit-être 
qu'aucun  de  ces  moyens ,  c'eft  l'ufagc  fréquent 
de  gargarîfmes  anodins  qui  diminuent  l'irritabilité 
des  parties  ,  &  calment  ainû  les  accidens.  Un 
gros  de  laudanum  liquide  par  once  de  véhicula 
fait  un  très-bon  gargarifme-,  ce  remède  ne  réuifit 
cependant  pas  toujours. 

■  Le-fuccès  de  l'opium  eft  beaucoup  plus  sûr, 
dans  les  cas  où  le  Mercure  fe  porte  fur  les  in- 
tentas >  &  occaiïonne  des  douleurs  de  colique  & 
des  évacuations  abondantes  ;  il  faut,  en  pareil 
cas ,  le  donner  en  dofes  fufnfantes  pour  calmer 
les  accîclens  qui ,  ne  dépendant  que  de  la  trop 
grande  irritabilité  des  imeftins ,  demandent  qu'on 
s'attache  particulièrement  à  combattre  cette  caufe. 
Quelquefois  on  eft  obligé  de  recourir  aux  bains , 

aux  boiffons 
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kux  boiffons  mucilaglneufes ,  à  la  faignée  ,  pour 
appailer  l'érat  inflammatoire. 

L'ufage  du  Mercure  donne  lieu  quelquefois 
à  la  formation  de  quelque  nouvelle  maladie  ,  que 
l'on  eft  toujours  porté  à  regarder  comme  tenante; 
à  la  même  caufe  que  la  première,  &  qui  peut 
donner  beaucoup  d'embarras  au  Praticien  ,  s'il 
s'obftine  à  la  combattre  par  la  même  méthode. 
Quelquefois  il  occafionne  des  douleurs  qui  ref- 
fembient  beaucoup  à  celLs  de  rhumntifme-,  d'autres 
fois  il  détermine  des  gonflemens  du  périofte  ou 
même  la  formation  de  nœuds  à  la  furface  dus 
os.  Plus  fouvent  il  produit  un  gonflement  des 
amygdales  accompagné  d  ulcères ,  qui ,  dans  quel- 
ques cas  ,  s'étendent  jufque  fur  le  voile  du  palai.-. 
On  le  voit,  chez  quelques  individus,  prolonger 
la  durée  des  ulcères  vénériens,  après, en  avoir 
détruit  le  principe,  &  leur  faire  prendre  la  plus 
mauyaife  apparence ,  au  point  même  de  les  faire 
paroître  cancéreux.  Il  occafionne  chez  quelques 
perfonnes  de  la  langueur,  de  la  foiblele,  des 
lueurs  fréquentes,  des  affedions  d'eftomac  diffi- 
ciles à  guérir.  Tous  ces  fymptômes  indiqueront 
au  Praticien  attentif  la  nécellité  de  renoncer  à 
l'ufage  du  fpécifique  ,  ou  au  moins  de  le  fut 
pendre ,  fur-tout  lorfqu'il  aura  lien  de  croire  que 
la  quantité  de   Mercure  adminiflrée  peut  être 
loffijante  pour  détruire  la  maladie  première.  Les 
affedions  de  la  gorge,  celles  du  période  &  des 
os  dépendçnr  fouvent  d'une  aft"  dion  ferophu- 
leufe,  &  doivent  être  traitées  par  des  remèdes 
appropriés  aux  maladies  de  cette  nature. 

Outre  ces  fâcheux  accidens  dont  nous  venons 
de  parler,  &  qui  tiennent  à  l'adion  du  Mercure, 
indépendamment  de  la  forme  particulière  fous 
laquelle  on  en  fait  ufage,  il  y  en  a  d'autres  qui 
dépendent  de  la  manière  de  l'adminiitrer.  La 
irçéthode  des  fridions  eft  à-peu-près  exempte  de 
tour  inconvénient  de  cette  claffe -,  la  peau  ab- 
forbe^  le  Mercure  .fans  en  être  , affectée  d'une 
manière  feniible,  pourvu  qu'on  ait  foin  de  ne 
joindre  aucune  fubflance  irritante  avec  l'onguent , 
qui  ne  doit  être  compofé  que  de  Mercure  &  de 
graiffe.  Il  n'en  eft  pas  de  même  de  l'eftomac  & 
des  inteftins  qui  font  beaucoup  plus  irritables 
que  la  peau  ,  &  fur  lesquels  le  Mercure  produit 
iouvent  des  effets  très-défagréablss,  occafionnant 
des  maux  de  cœur,  des  coliques  &  des  diarrhées 
quelquefois  très-fâcheufes. 
.  Lorfqu'on  eft  obligé  de  donner  le  Mercure 
intérieurement  ,  &  qu'il  occafionne  de  pareils 
efrets ,  même  fous  la  forme  la  moins  irritante  , 
il  faut  chercher  les  moyens  de  prévenir  ou  de 
corriger  ces  accidens.  Si  l'eftomac  feul  paroît 
aftedé  ,  on  peut  joindre  au  Mercure  quelque 
aromate,tel qu'un  peu  d'huile  eflentielle  de  menthe 
poivrée  de  gérofle,  &c. ,  ce  qui,  dans  bien  des 
cas,  le  fera  fupporter  plus  facilement.  Si  l'efto- 
mac &  les  inteftins  font  affedés  à-la-fois,  il  faut 
avoir  recours  à  l'opium  dont  un  demi-grain  plus 
Chirurgie.  Tome  IL  Partie. 
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ou  moins ,  ajouté  a  chaque  dofe  de  Mercure  arv  g 
matifé  comme  ci-defius  ,  fuffira  fouvent  pouv 
calmer  les  fymptômes  ;  les  aromates  feront  moins 
néceffaires,  lorfque  les  inteftins  feu's  paroitront 
foaffrir  de  l'adion  du  médicament. 

Aucune  préparation  mercurielle  n'eft  exempts 
des  inconvéniens  dont  nous  parlons,  mais  ils  font 
plus  fréquens  &  plus  marquée ,  iorfqu'on  emploie 
celles  où  le  Mercure  eft  fous  la  forme  faline. 
Peut-être  arrive-î-il  aux  autres  de  fe  combiner 
avec  des  acides  qu'elles  rencontrent  dans  l'efto- 
mac ,  &  d'irriter  les  inteftins  en  conféquence  de 
cette  combinaison  ,-  on  a  confeillé,  dan?  cette 
fuppofirion  ,  de  joindre  au  médicament  quelque 
rerre  abfoibante  ou  quelque  fubflance  alkaline. 
Mais  quelque  précaution  que  l'on  prenne,  il  eft 
iouvent  im  .oihbie  de  rendre  fupportable  aucune 
efpèce  de  préparation,-  &  l'on  eft  obligé  de  re- 
courir au  traitement  extérieur. 

Des  effets  falutaires  du  Mercure  dam  d'autres  cas 
que  dans  ceux  de  maladies  vénériennes. 

Jufqn'ici  nous  n'avons  confidéré  le  Mercure 
que  comme  l'antidote  du  virus  vénérien  ,  parce 
que  t'eft  comme  tel  qu'il  déploie  les  propriétés 
les  plus  énergiques  &  les  plus  confiantes.  Mais 
il  eft  aufti  un  médicament  très  -  effentiel  dans 
plusieurs  autres  maladies.  On  ne  peut  obferver 
ion  adion  générale  fur  le  fyftème  animal  fans 
appercevoir  qu'il  irrite  toutes  les  fibres  fenfibles 
&  motrices-,  effet  qui  fe  manifefte  fur- tout  par 
fon  influence  fur  les  organes  fécrétoires  &  fur  le 
fyftème  fanguin  qui,  pendant  un  trairement  mer- 
curie!,  eft  toujours  dans  un  état  qui  fe  rapproche 
plus  ou  moins  de  celui  qui  accompagne  une 
maladie  inflammatoire  ;  il  augmente  la  célérité 
des  battemens  du  cœur;  il  rend  le  pouls  dur  , 
&  le  fang  qu'on  tire  alors  de  la  veine  devient 
couënneux.  Il  paroît  encore  avoir  d'autres  effets 
fur  le  principe  vital,  dont  il  eft  capable  de  modifier 
par-tout  l'énergie  ;  c'eft  ainfi  qu'il  augmente  fingui 
lièrement  le  pouvoir  de  l'électricité  fur  le  corps  (i), 
qu'il  réfout  certains  fpafmes ,  &  notamment  le  téta- 
nos (z);  qu'il  a»it,comme  un  puiffant  réfolutif,  fur 
les  tumeurs  giandnleufes  ;  qu'il  diiiïpe  l'inflamma- 
tion du  foie-,  qu'il  change  l'état  de  la  peau  dans 
les  maladies  cutanées.  La  Médecine  en  a  déjà  tiré 
parti  dans  le  traitement  de  ces  diveifes  affedions, 
&  il  n'eft  pas  improbable  qu'elle  pourra  l'ap- 
pliquer avec  fuccès  à  de  nouveaux  ufages.  Mais 
plus  ce  médicament  a  d'adivité  ,  plus  il  doit  être 
manié  avec  circonfpedion.  Le  préjugé  que  des 
Praticiens  ont  en  différens  tems  conçu  en  fa  faveur, 
les  a  engagés  quelquefois  à  infifter  fur  fon  ufage 
dans  des  ca?  où  il  faifoit  évidemment  du  mal  ; 
c'eft  ainfi  qu'on  l'a  fréquemment  adminiftré  dans 
l'intention  de  guérir  le  cancer  ,  quoique  perfonne 

(i)   Hunter  on  venereal.  D.lcatT.  p.  366. 

(a)  Journal  de  Médecine  ,  yoI.  XLV  ,  p,  tf. 
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ne  pût  citer  aucun  exemple  de  guérifon  opéré* 
par  Ion  moyen ,  là  où  cette  maladie  exiftoit  réel- 
lement, fit  qu'il  en  exiftât  baaucoup  de  ceux  où 
il  avoit  accéléré  les  progrès  du  mal.  D'un  autre 
côté,  fi  le  Mercure  a  des  inconvéniens ,  il  n'en 
eft  pas  moins  le  plus  précieux  de  tous  les  médi- 
camens  que  nous  connoiflbns  -,  &  rien  n'eft  plus 
abfurde  que  de  renoncer  par  cette  raifon  à  fon 
nfage  ,  pour  lui  en  fùbftituer  d'autres  infiniment 
moins  certains  dans  leurs  effets.»  Rien,  dit  M. 
Hunier  ,  ne  montre  mieux  l'ingratitude  &  la 
légèreté  de  l'efprit  humain,  q^ue  la  manière  dont 
on  a  traité  ce  remède.  Car,  s  il  en  exifle  un  feul 
qu'on  puiîTe  regarder  comme  fpécifique,  certai- 
nement le  Mercure  eft  le  fpécifique  de  la  vérole. 
Cependant  les  hommes  courent  après  d'autres 
fpécifiques  de  cette  maladie  ,  comme  fi  les  fpé- 
cifiques  étoient  plus  communs  que  les  maux, 
tandis  que  trop  Couvent  on  les  voit  fe  contenter 
des  procédés  les  plus  ordinaires  pour  le  traite- 
ment de  diverfes  maladies  contre  lefquèlles  il  n'y 
a  point  de  fpécifique  connu.  Ce3  préjugés  font 
entretenus  par  le  Public ,  qui  n'a  pas  encore  pu 
fe  délivrer  des  craintes  que  l'ignorance  des  an- 
cien- leuravoiîfait  concevoir  contre  ce  médicament; 
&  beaucoup  de  Praticiens  modernes,  non  moins 
ignorans  que  les  Anciens ,  profitent  de  ces  craintes 
&  les  perpétuent. 

MÉTASTASE,  MwiST«.t,  Metafmfis.  Con - 
verfion  d'une  maladie  en  une  autre  d'une 
nature  abfolument  différente ,  &  qui  ,  offrant  une 
îonte  autre  fuite  de  fymp:ômes,  demande  un  trai- 
tement qu'on  ne  pouvoir  prévoir  au  commence- 
ment de  la  maladie  première.  La  Métaftafe  arrive 
communément  aux  apoftèmes ,  aux  plaies  &  ul- 
cères qui  font  en  pleine  fuppuraiion-,  <5c  comme, 
en  pareil  cas,  la  tumeur  s'affaiffe  ,  &  que  les  fur- 
faces  qui  fuppurent  ne  fournirent  plus  de  pus,  la 
matière  s'étant  portée  ailleurs,  les  Auteurs  ont  dé- 
fini vicieufement  la  maladie  nouvelle,  par  la  caufe 
qu'ils  préfumoient  ta  produire,  en  difant  qu'elle 
étoit  un  tranfport  d'humeur  morbifique  d'une 
partie  vers  une  autre.  Ils  ont  caraéîérifé,  fous  le 
nom  de  Délitefcence,  la  Métaftafe  qui  fur  vient  aux 
apofîêmes ,  &  fous  celui  de  Reflux  de  matières 
purulentes  celle  qui  arrive  aux  plaies  &  ulcères. 
La  matière  qui  quitte  ainfi  une  partie  pour  en 
aller  occuper  une  autre,  fe  jette  communé- 
ment fur  les  vifeères ,  tel  que  le  foie ,  les  pou- 
mons,  la  rate,  &  d'autres  fois  elle  fe  porte 
dans  le  tiffu  des  chairs,  fur  les  articulations >  ou 
elle  paffe  par  les  couloirs  &  s'échappe  avec  les 
humeurs  qui  naturellement  s'y  féparent;  &  alors 
la  caufe  de  la  maladie  première  étant  ex  oulfée , 
tout  rentre  dans  l'ordre  ,  comme  il  arrive  dans 
le  plus  grand  nombre  de  cas  où  l'on  dit  qu'il 
y  a  réfolution. 

La  Métaftafe fuppofe  toujours,  non-feulement 
l'épanchement  des  matières ,  puis  leur  abforption 
k   tranfport  ailleurs  que  de  l'endroit  où  elles 
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étoient  épanchées  mais  encore  une  certaine 
crudité  qui  ne  peut  fympathifer  avec  les  loix  de 
notre  économie,  fans  quoi  la  matière  élaborée 
comme  dans  le  cas  de  réfolution  ,  ne  feroit 
qu'une  avec  les  humeurs  circulantes,  &  n'occa- 
fionneroit  aucun  trouble.  On  préfume  avec  raifon 
que  la  Métaftafe  eft  opérée  par  les  racines  des 
abforbans-,  cette  préfomption  eft  appuyée  fur  un 
fi  grand  nombre  de  faits,  qu'actuellement  elle 
pafl'e  pour  une  vérité.  La  matière  reforbée  & 
pafl'ée  dans  le  grand  fyflême  de  la  circulation 
occafionne  une  fuite  de  fymptômes  ,  dont  la  gra- 
vité eft  plus  ou  moins  urgente  à  raifon  de  fa 
quantité,  de  fon  genre  fpécifique  d'acrimonie,  5c 
du  lieu  fur  lequel  elle  cherche  à  fe  dépofeft. 
Le  fyftéme  fanguifère  excité  à  une  aélion  plus, 
répétée ,  acquiert  une  intenfité  de  mouvemerrs 
qui  confirme  la  fièvre  ,  &  les  friffons  qui  la  pré- 
cèdent ou  l'accompagnent-,  quelques  irrégularités 
dans  le*  actions  vitales  ,  des  lpafmes  ou  une 
torpeur  annoncent  également  que  le  principe  de 
la  vie  fe  reffent  de  l'hétérogénéité  du  délétère 
mis  en  circulation.  Enfin  ,  ce  qui  n'arrive  point 
dans  la  réfolution  ,  la  matière  fixée,  il  fe  déve- 
loppe de  nouveaux  phénomènes-,  fi  elle  occupe 
les  poumons ,  une  difficulté  de  refpirer ,  une  dou- 
leur fourde  &  profonde  dans  un  des  côtés  de 
la  poitrine  ,  quelquefois  dans  tous  les  deux  ,  des 
crachats  fanguins  ou  puru'ensi  la fterteur,  le  carus, 
&  généralement  des  fymptômes  relatifs  à  ceux 
de  l'apoplexie  ,  annoncent  la  flàfe  fur  cerceau, 
comme  ceux  de  i'hépatitis  ou  du  fplénitis  dé- 
fignent  qu'elle  a  lieu  fur  le  foie  ou  la  rate. 
L'événement  eft  plus  évident  quand  la  matière 
fe  jette  fur  un  membre  à  découvert ,  le  gonfle- 
ment y  furvient  d'une  manière  plus  prompte  que 
s'il  eût  été  primitivement  affecté,  l'inflammation 
&  toutes  fes  fuites  fe  fuccèdent  rapidement  >  rn 
forte  que  le  pus  fe  concentre  déjà  dans  le  fond- 
d'un  tumeur  ,  où  tout  n'annonce  encore  qu'un 
état  de  crudité. 

Il  eft  certaines  maladies  où  la  Métaftafe  femble 
plus  volontiers  furvenir  que  dans  d'autres  ,  & 
telles  font  la  galle,  la  jtoutte,  la  gonorrhée ,  les 
bubons  vénériens  ou  penilentiels ,  &  généralement 
le  plus  grand  nombre  des  tumeurs  chaudes  ou 
apoftêmes  humoraux.  Ces  derniers  forment  ordi- 
nairement des  dépôts  qui  fe  terminent  en  fuppura- 
tion  ;  mais  il  n'en  eft  pas  ainfi  des  autres  qui  com- 
munément dans  leurs  Métaftafes  entraînent  à  leur 
fuite  des  embarras,  des  indurations,  d'où  s'en 
fuivent  une  foule  d'accidens  &  de  maladies ,  fur 
te  caractère  prianitif  defquelles  on  eft  fort  incer- 
tain, là  humeur  de  la  gonorrhée,  par  exemple, 
en  fe  portant  fur  l'œil,  l'oreille,  le  cefticuie  oa 
fur  les  articulations,  donne  lieu  à  des  douleurs 
&  des  ïbcès ,  qui  non-feulement  privent  de  l'ufage 
des  parties,  mais  encore  occafionnent  une  infection 
à  laquelle  on  ne  peut  remédier  que  par  un  traite- 
meat  général.  Ces  fortesde  Méianafts  font  toujours 
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ftcheufes  >  non-feulement  en  ce  qu'elle»  donnent  1 
lieu  211  délétère  de  le  fourveyer  dans  les  détours  les 
plus  cachés  de  l'organifme,  mais  encore  parce  que 
les  parties,  qui  font  fecondairemtnt  affectées, 
font  peu  fufceptibles  de  grandes  aérions  propres 
à  opérer  une  coélion  ûslutaire.  Hippocrate  auroit- 
îl  eu  en  vue  cène  doctrine  dans  l'aphorifme  fui- 
vant  :  -«  Qui  ab  itribccillibus partibus  ad  fortiores 
remeavtrint  nwrbi  ;  ii  folutu  funt  facilions  ;  in- 
flux ut  enim  facile  à  robore  cxcluiuntur  ? 

On  ignore  encore,  &  fans  doute  qu'on  ignorera 
long-temps  la  caufe  première  de  la  Métaftafe, 
ou  ce  qui  peut  déterminer  les  abforbans  a  prendre 
le  délétère  par  le  convoyer  dans  le  fyftême  gé- 
néral de  la  circulation  -,  l'obfevation  prouve  cepen- 
dant que  l'action  nerveufe  pourroit  y  entrer  pour 
quelque  chofe,  la  colère,  la  joie  exceffive ,  le 
chagrin  comme  la  trinefle ,  affeélions  de  l'ame 
qui  montent  ou  dépriment  les  refïorts  de  notre 
machine, en  opérant  immédiatement  lur  l'organifa- 
îion  nerveufe  ,  la  mauvaife  adminiftration  des 
purgatifs  ,  des  aftringens  ou  réfolutifs  qu'on  pré- 
iume  opérer  de  la  même  manière  ,  font  entière- 
ment pour  cette  opinion.  Mais ,  biffant  de  côté 
tout  ce  qui  a  rapport  à  ce  point  de  doctrine  fi  fujet 
à  difeufiion ,  bous  dirons  feulement  que  la  Métaf- 
tafe sura  d'autant  plus  de  facilité  à  paroître  que 
l'aporlême  où  on  le  redoute,  approchera  plus  du 
caractère  chaud  ou  éréfipélateux  ,  que  la  fenfi- 
bilité  du  fujet  fera  plus  grande  ,  &  fon  moral  plus 
fufceptible  de  ces  vives  émotions  qui  troublent 
la  machine,  &  qui  fouvent  vont  jufqu'à  en  boule- 
verfer  ies  plus  grandes  opérations.  Les  femmes 
ne  font  jamais  plus  expofées  à  ces  épanchemens 
laiteux  qu'on  peut  regarder  comme  métaftatiques, 
puifqne  du  moment  qu'ils  paroiflent  les  mamelles 
s'afFaiffent  ,  que  dans  le  commencement  de  leurs 
couches  où  tout  annonce  chez  elles  une  hypé- 
rosftélie  que  les  moindres  circonflances  peuvent 
faire  tourner  en  maladie. 

Si  la  matière  mife  en  circulation  dans  la  Mé- 
taftafe peut  s'échapper  par  les  couloirs,  Iorfque 
d'heureufes  circonstances  f.'vorifent  une  pareille 
évacuation ,  elle  peut  auffi,  comme  il  arrive  le 
plus  fouvent ,  ftâfer  fur  un  vifeère  important,  & 
êtrecaufe  de  nombreux  accidens.  Il  eft  donc  très- 
efl'entiel  de  bien  connoître  les  lignes  qui  l'an- 
noncent, afin  de  Ce  déterminer  à  agir  fuivant  les 
«irconftances.  On  diftingue  les  fignes  de  la  Mé- 
taftafe en  ceiix  qui  indiquent  qu'elle  doit  fe  faire , 
ceux  qui  annoncent  qu'elle  fe  fait  &  ceux  qui 
font  voir  qu'elle  eft  faite.  Les  principaux  fignes 
qui  indiquent  que  la  Métaftafe  doit  fe  faire  dans 
les  tumeurs  inflammatoires  comme  dans  les  ma- 
ladies aiguës  où  fouvent  elle  furvient ,  font  en 
général  ceux  de  ia  coction.  Les  phénomènes  d'irri- 
tation font  fingulièrement  diminués  ;  la  peau  n'eft 
plus  lèche  &  ardente,  la  langue  commence  à  s'hu- 
mecter, les  urines  dépofent  leur  fédiment ,  les 
yeux  font  moins  brillas*  &  plus  fereini.  Toqs 
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ces  fignes ,  plus  ou  moins  réunis  entre  eux ,  an- 
noncent que  le  temps  de  la  crife  eft  venu  \  alors, 
pour  peu  qu'on  ne  voye  point  la  Nature  fe  déter- 
miner a  ouvrir]  un  couloir  >  on  doit  s'attendre  à 
une  Métaftafe.  On  préfume  que  la  Métaftafe  fe 
fait  quand  ,  à  tous  ces  fignes  ,  fe  joignent  des 
friffons  irréguliers,  une  foibleffe  dans  le  pouls, 
une  intuméfaétion  de  quelques  parties ,  une  gêne, 
une  pefanteur  dans  quelqu'organes,un  dérangement 
d'actions  s  qu'on  ne  peut  regarder  comme  fymp- 
tôme  de  la  maladie  première  -,  &  qu'en  même- 
tems  on  obferve  un  affaiffement  dans  la  tu- 
meur ,  ou  une  féchereffe  fur  les  furfaces  qui 
font  en  pleine  fuppuration.  Enfin  l'on  eft  sûr  que 
la  Métaftafe  eft  faite,  quand  la  tumeur  eft  entiè- 
rement dtfparue,  que  la  plaie  ou  l'ulcère  qui  au- 
paravant étoient  rouges ,  parfemés  de  boutons 
granuleux ,  font  pales ,  blafards ,  &  quelquefois 
violets,  qu'ils  ne  donnent  plus  qu'un  pus  féreux , 
&  même  point  •,  que  la  maladie  fecondaire  ou 
métaftatique  eft  complètement  formée  ,  &  qu'elle 
fe  manifefte  par  fes  propres  fignes. 

On  trouve  dans  les  Prénoticns  d'Hippocrats 
nombre  de  paffages,  qui  font  voir  combien  ce 
Père  de  la  Médecine  étoit  attentif  à  fout  ce  qui 
pouvoit  annoncer  une  Métaftafe  falutaire.  Parmi 
un  très-grand  nombre  nouç  choifirons  le  fui— 
van  t.  In  vehtmentibus  &  periculo  proximts  pul- 
monum  inflammationibus  abceffus  ad  crura  omnes 
fane  utiles;  fi  vero  difpareant  abceffus  &  intro  recur— 
rant  fputo  non  prodennte  Ù  detinente  febrs ,  gravis 
morbi  periculum ,  6"  delirii  &  mortis  œgro  imminet. 
Baglivi  avoit  obfervé  que  les  pleurétiques  3 
à  qui  il  furvenoit  une  douleur  dans  le  fond  des 
oreilles  avec  fuppuration ,  guériffoient  tous.  Il  a 
particulièrement  fait  cette  remarque  au  commen- 
cement de  1694  j  tems  ou  les  pleuréfies  cou- 
roientépidémiquementà  Rome&  en  d'autres  ville» 
d'Italie.  Mais  une  Métaftafe  qui  a  encore  plus 
fréquemment  lieu ,  eft  celle  qui  fe  fait  fur  l'un« 
des  parotides  dans  la  plupart  des  fièvres  ma- 
lignes. Optimee  funt  ,  dit  cet  Auteur  ,  quœ  die 
critieo  cum  fîgnis  coâionis  veniunt,  quœ  nec  majores 
funt  quam  ferri  pofjint  a  parte  affeââ  nec  minore» 
quam  purgare  valeant;  quœ  funt  diffufœmagis  quam 
nimiùm  contraSœ  &  quœ  funt ,  citm  ruborem  ni- 
mium ,  &  citra  nimium  dolorem. 

La  Métaftafe  une  fois  formée ,  peut  encore  fe 
terminer  par  une  évacuation  critique  ou  par  dé- 
litefcence.  Hippocrate  nous  fournit  plufieurs 
exemples  du  premier  cas  ,  il  dit  que  les  articu- 
lations qui  fouffroient  beaucoup  à  la  fuite  des 
fièvres,  &  qui  menacoiem  déjà  d'un  abcès,  ont 
été  délivrés  par  un  flux  abondant  d'urines  très- 
epai(Tes.On  obferve  a  fiez  fouvent  que  ceux  chez  qui 
les  fignes  annoncent  la  formation  d'un  abcès  in- 
térieur ,  en  font  fouvent  délivrés  inopinément  par 
diarrhée  bilieufe.  La  délitefeence  furvient  fouvent 
dans  la  petite  vérole  ,  lorfqu'elle  eft  parvenue 
%  (on  troifième  tems  ;  celui  de  la  fuppmation, 
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L'hétérogène  qui ,  avec  le  pus ,  s'étoit  fixé  vers 
la  peau  ,  rentre  fubitement  dans  les  vaiffeaux  , 
&fe  porte  à  la  tête, ou  fe  jetant  fur  les  larynx 
ou  les  poumons  ,il  opprime  &.  fuffoque  leur  action. 
Des  parotides  ou  des  bubons ,  qui  l'ont  préfqu'en 
pleine  fuppuration  ,  difparoiiFent  airs ii  prompte- 
ment  à  la  fuite  d'une^iarrhée  ou  d'une  intumé- 
faclion  au  foye. 

La  Métaflafe  a  des  fuites  d'autant  plus  inquié- 
tantes qu'elle  fe  fait  fur  des  vifcères  effentiels 
à  la  vie  \  celle  qui  fe  fait  fur  le  cerveau  eft  la 
plus  fâcheuse  de  toutes ,  elle  arrive  fréquemment 
dans  le  traitement  des  anciens  ulcères  qu'on 
cherche  à  deffécher  avant  d'avoir  penfé  à  établir 
une  voie  dp  dérivation  à  l'humeur  qui  s'échap- 
poit  par  celles  qui  lui  étoient  connues.  La  Métaf- 
lafe qui  fe  fait  fur  les  poumons  eft  beaucoup 
moins  à  craindre ,  quoique  cet  organe  t'oit  un 
vifeère  auffi  efiemiel  à  la  vie  que  le  cerveau , 
le  mouvement  continuel  où  il  efl ,  la  grande  fur- 
face  par  laquelle  il  communique  avec  l'atuiof- 
phère,  &  les  (écrétions  abondantes  que  s'y  opèrent, 
déterminent  plus  facilement  la  matière  de  la 
Métaflafe  à  s'échapper  au-dehors  fous  forme  de 
crachats  plus  ou  moins  purulens.  Si ,  en  pareil 
cas, il  y  a  quelques  dangers  chez  certains fu jets , 
c'eft  que  leurs  poumons  font  naturellement  faibles , 
fufceptibles  d'agacement,  &  conféquemment  très- 
propres  à  donner  foyer  à  l'inflammation.  La  Mé- 
taflafe fe  fait  affez  fouvenî  fur  le  foye  à  la  fuite  de 
la  répercufîionde  l'humeur  pforiqueou  dartreufe. 
Quand  la  matière  fe  dépofe  dans  le  parenchyme 
du  foye,  hors  des  routes  de  la  circulation,  ce 
vifeère  s'engage,  devient  pâteux,  il  s'abcède  en 
différens  endroits,  &  d'autres  fois  il  paffe  à  une 
induration  parfaite.  Quand  la  Métariafe  fe  fait 
fur  la  rate,  les  phénomènes  font  beaucoup  plus 
lents  à  fe  manifefter ,  on  ne  s'en  apperçoir  qu'à 
une  pefanteur  qui  fe  fait  plus  fentir  à  i'hypo- 
chondre  gauche. 

Les  moyens  préfervatifs  de  la  Métaflafe  font 
ceux  auxq aels  les  Praticiens  doivent  porter  la  plus 
grande  attention.  En  fuppofant  donc  qu'on  ait  à 
redouter  cette  converfion  dans  le  traitement  d'une 
tumeur  apoflémateufe  ,  il  faut  faire  fon  polfible 
pour  fixer  l'humeur  fur  le  lieu  qu'elle  occupe 
déjà  ;  on  y  appliquera  les  fuppuratifs  de  nature 
irritante  &  propre  par-là  à  accélérer  la  matura- 
tion ,  &  fi  l'on  foupçonne  quelque  malignité  dans 
Ses  humeurs  ftagnames  on  préférera  de  les  ouvrir 
avec  le  cautère  plutôt  qu'avec  le  biftouri ,  fi  pa- 
reillement la  fuppuration*  fe  fait  lentement  dans 
ïa  plaie  ,  que  les  chairs  foient  peu  vives  ,  on  fe 
fert  d'un  digeflif  animé  dtmt  on  charge  les  plu- 
maceaux,  &  l'on  entoure  la  partie  avec  des  com- 
prefles  trempées  dans  du  vin  chaud  &  même  dans 
du  vin  aromatique  ;  on  panfe  rarement  quand 
la  fuppuration  eft  peu  abondante.  Et  dans  l'un 
comme  dans  l'autre  cas ,  lorfquc  les  fujets  font 
aoguiflans,  maigres,  on  les  foiuient  avec  de  bons 
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bouillons;  du  potage,  des  confommés  >  &  quel- 
quefois un  peu  de  vin  quand  il  n'y  a  pas  de 
fièvre.  On  évite  tout  ce  qui  peut  occasionner  de 
vives  paffions  j  on  veille  à  ce  que  l'atmofpbère 
foit  tempéré  y  on  le  corrige  s'il  efl  vicié  par 
les  moyens  que  l'Hygiène  preferit.  Pendant 
tout  ce  tems  on  obferve  fi  quelques  fympîômes 
étrangers  à  la  maladie  première  n'annoncent 
point  une  converfion  métaflatique  au-dedans  ou 
au-dehors  du  corps  ,  l'on  fe  comporte  alors  confé- 
quemmentà  leurnature.  Si  l'humeur  vient  former 
apofljme  au-dehors,  on  cherche  à  favorifer  celui-ci 
par  l'application  des  ventoufes  fèches,  des  attrac- 
tifs ,  &  autres  moyens  dérivatifs  connus.  Si  elle 
fe  porte  vers  les  couloirs,  on  favorife  fon  iffue 
en  cherchant  à  augmenter  le  genre  de  fécrérion 
que  le  colatoire  opère ,  par  les  diurétiques  ,  les 
expeérorans,  les  diaphoniques  ,  &  autres  qu'on 
coanoît  les  plus  favorables  en  pareil  cas.  (  M. 
Petit-Radel.  ) 

MÉTHODE.  uiMoi  ,Methodus.  Art  de  procéder 
à  la  guérifon  d'après  une  fuite  de  raifonnemens 
convenablement  déduits  des  indications  que  pré- 
fente une  maladie  chirurgicale  quelconque.  Cet 
art  efl  fondé  fur  les  mêmes  bafes  que  la  Méthode 
en  Logique,  &  fuppofe  unefprit  jufle,  qui]  fâche 
apprécier  les  caufes  &  les  dérangemens  qu'elles 
peuvent  opérer  dans  l'organifme,  afin  de  leur 
réliller ,  ou  les  abandonner  à  elles ,  ou  les  oublier 
momentanément  lorfque  quelques  fympîômes  plus 
graves  que  la  maladie  •,  demandent  un  traitement 
particulier.  La  Méthode  eft  indifpenfable  dans  la 
Pratique  de  l'Art  deguérir,  foit  qu'on  s'occupe  du 
traitement  des  maladies  internes ,  ou  de  celles 
qui  ont  rapport  à  la  Chirurgie,  car  il  ne  fuffit 
pas  de  bien  connoître  la  nature  d'une  maladie  ,' 
&  le  genre  de  remèdes  ou  d'opérations  qu'elle 
nécefiîie  ,  fi  l'on  ignore  la  manière  de  lier  en- 
fcmble  &  de  faire  fuccéder  convenablement  les 
uns  aux  autres  les  moyens  de  guérifons  ,  l'on 
manque  fon  but ,  &  les  moyens  les  mieux  indi- 
qués font  fans  fuccès.  Un  ulcère  ancien  ,  par 
exemple,  dur ,  calleux ,  avec  inflammation,  de- 
mande l'emploi  des  topiques  emolliens  ,  des 
cathérétiques  ,  des  déterfifs ,  des  épulofiques  & 
des  cicatrifans -,  mais  l'ufage  de  ces  remèdes  quoi- 
que bien  indiqués ,  peut  néanmoins  tourner  an 
détriment  du  malade,  fi,  dans  leuî  adminiftra- 
tion  ,  on  ne  met  point  l'ordre  ni  la  Méthode 
que  le  caractère  de  la  maladie  indique.  Si,  par 
exemple ,  dans  le  commencement'  où  les  chairs 
font  fèches  dans  un  état  d'éréthifme,  on  recou- 
roit  aux  cathérétiques  ou  aux  déterfifs  qui  peu- 
vent avoir  leur  application  dans  tout  autre  tems 
ou  augmenteroit  l'inflammation  ,  '&  peut-être  la 
gangrène  pourroit  -  elle  être  la  fuite  d'un  traite- 
ment fi  peu  raifonné.  La  Méihode  pour  le  plus 
grand  nombre  des  Chirurgiens  eft  la  même  chofe 
que  la  routine  ,  la  pratique  des  hôpitaux  où  la 
plupart  du  tems  on  ne  raifonné  point,  fe  tfanfrne 
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à  l'Elève  qui ,  une  fois  établi ,  fait  ce  qu'il  a 
vu  faire ,  &  ne  s'en  départ  point  par  cette  raifon 
dont  Horace  fait  mention. 

Quofemeleft  imbuta,  recèns 

Tefta  diu  fervabit  odofem. 
Et  ainfi  l'erreur;  fespropage  ,  &  les  obfervations 
de  pratique,  qui  viennent  dépareilles  lources,  ne 
fervent  qu'à  l'étendre  de  plus  en  plus.  Une  bonne 
inflitution  dans  laquelle  on  formeroit  les  Elèves 
d'après  les  principes  raifonnés  d'une  faine  théorie 
fondée  fur  une  Pratique  éclairée  pourroit  parer 
à  tous  ces  inconvéniens.  Mais  le  tems  n'eft  point 
encore  venu  où  l'homme  appréciera  combien 
peut  lui  être  funefle  fon  indifférence  à  établir 
un  enfeignement  uniforme  &  régulier  dans  l'Art 
de  guérir  ,  fi  utile  à  fon  bonheur.  Les  An  - 
ciens ,  qui  ont  le  plus  vivement  fenti  le  prix  de 
la  Méthode,  nous  ont  laiffé  relativement  à  elle 
quelques  aiiômes  dont  la  vérité  tranfmife  de 
fiècle  en  fiècle  n'en  devient  par-là  même  que 
plus  certaine.  Ces  axiomes  font  les  fuivans  : 
I.°  Concedendum  aliquid  &  confuetudini  & 
regioni  &  cttati.  Cet  axiome  eft  d'Hippocrate,  il 
défigne  qu'il  faut  avoir  égard  à  la  coutume  ,  à 
la  faifon,au  climat  &  à  l'âge  des  fujets  dans  le 
traitement  des  maladies,  &  diriger  la  nature 
des  remèdes  d'après  les  indications  qu'ils  pré- 
fentent.  l.°  Quos  remedium  nonfanat,  ferrum  fanât, 
quos  ferrum  nonfanat  ignis  fanât,  quos  ignis non 
fanât,  infanabile.  Cet  axiome  du  même  Auteur, 
marque  la  fucceiîîon  qu'on  doit  me  tire  dans  les 
moyens  de  guérifon  &  en  même  tems  le  degré 
de  confiance  qu'on  doit  avoir  en  eux  il  feroit 
à  fouhaiter  qu'il  fût  continuellement  médité. 
•3."  Medicamentis  uti  nifi  in  véhemcntibus  malis 
fupervacaneum.  Cet  axiome  eft  de  Celfej  il  défi- 
gne  qu'il  faut  dans  les  maladies,  qui  ne  font  pas 
graves,  laiffer  la  Nature  à  elle-même  &  ne  point 
la  tourmenter  par  des  foins  indiicrets  &  peu  ré- 
fléchis. Malim  enim,  dit  Stoll  à  ce  fujet,  ut  nulla 
prorfus  medicina  fiât  quam  inepta ,  &  morbo  non 
refpondens  atque  hoc  ipfo  perniciofa  &  falutarium 
moliminum  turbatrix.  4°  battus  eft  anceps  expeviri 
auxilium  quàmmdlum.  Celui-ci  eft  encore  de  Çfte, 
il  lignifie  qu'il  vaut  mieux  employer  un  remède 
douteux  qu'aucun.  Cet  axiome  vrai  dans  fon 
principe  comme  le  troifième  ,  feroit  faux  dans 
fa  conséquence  comme  lui,  car  fi  les  remèdes 
douteux  peuvent  tourner  au  détriment  de  l'Art 
fans  produire  un  bien  manifefle ,  il  vaut  mieux 
n'y  point  avoir  recours.  5.0  Vehementi  malo  nifi 
tsquè  vehemens  auxilium  fuccurren  non  pctefl. 
Cet  axiome  pris  du  même  Auteur  eft  le  même 
que  laphorifme  d'Hippocrate  ad  e.rtremos  mor- 
hos  extrema  remédia  exquifite  optima.  Ils  défi- 
gnent  l'un  &  l'autre  qu'envain  l'on  s'atrerd  au 
mieux  dans  une  maladie  grave  fi  l'on  n'emploie 
point  les  grands  moyens  de  guérifon.  Par  grands 
moyens,  il  faut  entendre  ici  ncn-feulement  ceux 
qui  opèrent  de  grands  mouvernens  tels  que  les 


M  E  T  77 

héroïques  des  Anciens-,  mais  ceux  qui  font  appro- 
priés au  caractère  de  la  maladie  &  qui  fouvent 
agifl'ent  d'une  manière  infenfible.  6°  Quos  ratio 
non  reftituit ,  temeritas  adjuvat.  Cet  axiome  de 
Celfe  devroit  être  un  objet  continuel  d'attention 
pour  le  Praticien ,  car  il  lui  a  fouvent  atriré  le 
méptis  comme  il  a  valu  la  gloire  aux  charlatans  j 
mais  tout  en  parlant  ainfi ,  nous  fommes  loin 
•  de  confeiiler  une  témérité  évidemment  funefîe. 
7.0  Naturd  répugnante  ni hil  proficiunt  auxilia.  Cet 
axiome  indique  qu'avant  de  chercher  à  guérir,  il 
faut  être  sûr  que  la  Nature  répondra  aux  efforts 
de  l'Art;  car ,  comme  le  point  efientiel  confifte 
dans  le  ménagement  des  forces  ;  ii  celles-ci  vien- 
nent à  manquer, il  n'y  a  plus  aucune  efpérancs 
de  fuccès.  8.°  Medicamenta  heroïca  in  manu  im~ 
peritilfunt  uti  gladius  in  dextrâ  furiofï.  La  vériié 
de  cet  axiome  n'a  pas  befoin  d'aucune  explica- 
tion pour  être  femie  même  de  ceux  qui  ne  font 
point  de  la  profefîïon.  9.0  Cità ,  tuto  &  jucundè. 
L'origine  de  ces  trois  mors  remonte  à  Afclépiade 
qui  s'en  eft  fervi  le  premier  pour  preferire  la 
conduite  qu'on  doit  tenir  en  obfervant  la  Mé- 
thode, lis  lignifient  que  la  guérifon  doit  être  la 
plus  prompte  pofiible ,  la  plus  sûre  &  la  plus- 
agréable,  ce  dernier  point  fuit  néeeffairemem  de 
l'obfervation  des  deux  premiers  ,•  il  en  eft  le 
complément.  10.*  Fefi/na  lente  &  aliquid  Nàiurcs 
committe.  Ce  dernier  défigne  qu'il  ne  faut  pas 
toujours  précipiter  l'emploi  des  moyens  de  gt  é-** 
rifon*,  qu'il  faut  laiffer  fiire  quelque  choie  à  la 
Nature  quand  le  dangern'eft  point  urgent,  d'autant 
plus  qu'elle  eft  l'inftrumenr  premier  de  laguérifon. 

La  Méthode,  dans  la  pratique  opératoire, 
confifte  dans  une  manière  patticnltère  d'em- 
ployer tel  ou  tel  inftrument  en  attaquant  de 
telîe'ou  telle  manière  la, partie  fur  laquelle  on 
fe  propofe  de  les  faire  agir  ,  le  procédé  diffè/e 
de  la  Méthode  trj  ce  que  celle-ci  eft  plus  com- 
pliquée, fuppofe  des  vues  Thérapeutiques  dort 
on  peut  fe  paffer  dans  l'autre.  Ainfi , par  exemple, 
nous  rapporterons  à  la  Méthode  les  manières  diffé- 
rentes d'extraire  la  pierre  de  la  veffie  en  attaquant  ce- 
lui-ci par  fon  fond,  par  fon  bas-fond,  par  l'urètre  ou 
par  fon  col,  parce  que  ces  différentes  manières  fup- 
pofent  plus  de  notions  &  qu'il  n'y  a  que  l'homme 
véritablement  inflruit  qui  puiffe  en  faire  l'option. 
Nous  appellerons  Procédés,  les  différens moyens 
&  inftriimens  dont  on  fait  ufage  pour  mettre  la 
Méthode  en  aclion  ,  &  dont  le  fuccès  dépend 
fouvent  d'un  tour  de  main  projrre  à  chaque  Opé- 
rateur.    (M.  PSTIT-RJZXZ.) 

MEURTRISSURE.  tyvorfl*gfMtm  Sugillatio  état 
d'une  partie  qui  a  éprouvé  les  effets  de  la 
comufion  fur  une  très-grande  furface.  f~6ye\ 
ppur  tout  ce  que  nous  pourrions  dire  ici  l'article 
Contusion.  (  M.  Petit-Radit  ) 

MIEL  -  VIERGE.  On  le  recommande  peur 
déterger  &  guérir  les  ulcères',  pour  faire  mûrir 
\  les  tumeurs  froides  ,  pour  effacer  les  tac  Las 
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&  les  ulcères  de  la  cornée.  Le  miel,  mêlé 
avec  un  quart  ou  environ  de  cire  ,  à  l'aide 
«'une  douce  chaleur ,  forme  un  excellent  cërat 
pour  les  plaies  &  pour  les  ulcères. 

On  a  donné  de  grands  éloges  à  l'application 
à\i  miel  fur  des  brûlures  récentes  de  la  peau. 
Nous  avons  vu  un  ulcère  cancérant  de  la 
langue  qui  avoit  réfifté  à  l'aclion  de  beaucoup 
«le  remèdes ,  fe  guérir  par  fufage  de  cette 
fubftance  dont  la  malade  tenoit  conftamment 
une  petite  quantité  dans  fa  bouche. 

MOLE,  m&«ïj,  Mola.  Subftance  carnifor- 
me,  infenfible  &  molafie,  qui  fe  forme  dans 
la  matrice  à  la  fuite  de  la  conception.  La  Môle 
&  le  faux-serme  font  les  mêmes  à  leur  origine, 
«oute  !a  différence  eft  que,  dans  la  Môle,  on  n'ap- 
perçoir  aucune  trace  du  fétus ,  que  toutes  les 
panies  fe  fo?u,  pour  ainli  dire  ■  confondues  pour 
la  former  ,  au- lieu  qu'on  en  découvre  quelques 
apparences  &  même  quelquefois  des  membres  bien 
formés  dans  le  faux-germe.  On  peut  croire,  d'après 
tout  ce  que  prsïfente  une  fcrupuleufe  obferva- 
îion  ,  que  le  faux-germe  n'tft  que  le  commence- 
ment de  îa  Môle  ,  &  qu'en  fuivant  celle-ci  comme 
l'autre  par  rétrogadation  ,  on  arriveroit  au  pro- 
duit d'une  génération  régulière.  La  Môle  eft 
îou  jours  feule ,  &  ce  n'eft  que  dans  descirconf- 
-lances  infiniment  rares  qu'on  en  a  vu  plufieurs  ; 
néanmoins  Sennert  en  cite  deux  ,  trois ,  &  même 
davantage  ;  il  ajoute  que  quelquefois  elles  fe  ren- 
contrer même  avec  un  fétus ,  ce  qui  eft  infini- 
ment rare. 

La  Môle  eft  toujours  le  produit  d'une  grof- 
feffe  qui  ne  peut  parvenir  à  terme  ;  les  fétus 
périmant  alors  d'une  manière  quelconque  ,  &  le 
placenta  continuant  d'abforber  les  fucs  qui  dé- 
voient parler  par  le  cordon ,  cette  mafTe  s'aggrandit 
de  plus  en  plus  ,  prend  plus  de  confiftance ,  & 
acquiert  par  la  vie  nouvelle  dont  elle  jouit  alors , 
une  organifation  différente  de  celle  qu'elle  avoit 
précédemment.  Cette  organifation  varie  beaucoup; 
quelquefois  elle  offre  l'apparence  d'un  parenchyme 
dont  les  fibres  ne  confervent  aucune  direction 
comme  celui  de  la  rate  ;  d'autres  fois  elle  forme  un 
amas  de  petites  vefties  remplies  d'eau,  attachées  par 
autant  de  pédicules  à  une  fubfiance  carniforme 
qui  leur  tient  lieu  de  bafe  par  laquelle  elle  tient 
à  la  matrice.  Plufieurs  de  ces  véficules  ou  hy- 
datides  ont  quelquefois  un  pétiole  commun  & 
forment  comme  une  efpèce  de  grappe  qui  imite 
afîez  celie  du  raifin;  &  ,en  pareil  cas  ,  l'imagi- 
nation ayant  prêté  à  la  chofe ,  on  a  été  jufqu'à 
dire  que  les  femmes  ont  accouché  d'une  grappe  de 
raifin  qu'elles  avoient  defiré  dans  les  premiers  •  | 
teins  de  leur  grofîeffe,  erreur  qu'une  attention 
plus  fcrupuleufe  eût  diffipé  fi  les  hommes'  fe  li- 
vroient  moins  aux  préjugés.  On  trouve  dans  l'un 
des  Tréfors  de  Ruifch  un  placenta  ainfi  con- 
verti en  hydatideî,  lequel  mérite  d'être  examiné. 
J'en  ai  vu  aulfi  qu«iques-ues  afles  cwieux  f 
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dans  les  Cabinets  d'Anaromie  à  Londref. 

On  parle  de  Môles  formées  chez  les  filles  ; 
les  femmes  ftérilcs ,  &  même  chez  les  vieilles; 
mais  fi  quelque  chofe  de  femblable  a  eu  Heu  chez 
elles,  c'eft  qu'on  a  pris  un  polype  pour  une  Môle  , 
erreur  dans  laquelle  l'intérêt  de  tromper  a  pu 
quelquefois  faire  tomber.  La  Môle  parenchyma- 
teufe  dont  nous  avons  parlé  plus  haut,  s'accroît 
aflez  vite  ,  &  le  fang  qu'elle  abforbe  de  la  ma- 
trice ,  parlant  par  fes  cellulofités  ,  les  engorge 
toutes,  &  tellement  qu'au  moindre  effort  la  femme 
éprouve  des  pertes  qui  continuent  jufqu'à  ce  que 
ce  corps  foit  expulfée  hors  de  la  matrice.  11  eft 
affez  ordinaire  que  ces  Môles  aient  intérieurement 
une  cavité  qui  confient  plus  ou  moins  d'eau,  vrai- 
femblablement  c'eft  celle  où  nageoit  le  fétus  lorf- 
qu'il  jouiffoit  encore  de  la  vie;  mais  à  un_-  certaine 
époque  on  ne  la  rencontre  plus ,  parce  que  fans 
doute  elle  s'eft  échappée  par  une  cellule  parti- 
culière. Quand  cet  écoulement  a  lieu  ,  la  mafTe 
de  la  Môle  fe  pelotonne  à  mefure,  &  prend  de  plut 
en  plus  de  la  confifiance  ;  fa  cavité  ,  telle  (pa- 
cieufe  qu'elle  fût  précédemment ,  s'efface  &  telle- 
ment qu'on  ne  la  retrouve  plus  après  i'expulfion 
de  ce  corps  qui  alors  offre  une  très  -  grande 
folidité.  Les  Môles  parenchymateufes  font  quel- 
quefois dures,  fêches  &  comme  racornies,  & 
c'eft  ce  qui  arrive  à  la  fuite  des  hémorrhagies 
qui  ont  duré  long- tems  ;  la  Môie  en  pareil  cas 
fort  fans  être  accompagnée  d'une  bien  grande  perte. 

La  Môle  féjourne  un  plus  ou  moins  lon^  tems 
dans  l'intérieur  de  la  matrice  félon  nombre  de 
circonftsnces  fur  lefquelles  il  eft  bien  difficile  de 
pouvoir  s'accorder.Ordinairement elle  eft  expulfée 
du  premier  au  troifième  mois  de  la  grofleffe , 
quelquefois  elle  refle  jufqu'au  neuvième  ;  les  Au- 
teurs éloignent  encore  bien  plus  cette  époque  en 
la  reculant  à  des  années.  Il  eft  difficile  de  s'affurer 
dans  les  premiers  mois  de  lapréfence  d'une  Môle  , 
fes  fignes  fe  confondent  tellement  avec  ceux  d'une 
bonne  groflefis  qu'on  ne  peut  la  difhnguer  d'elle. 
Mais  1  on  commence  à  avoir  quelques  doutes  vers 
le  quatrième  mois ,  tems  où  les  f.mmes  doivent 
fejuir  remuer  leur  enfant  &  où  alors  elles  ne 
le  fentent  point.  Quant  à  ce  ligne  exclufif  fe 
joignent  une  habitude  ma'adive ,  un  gonflement 
des  mamelles  fans  que  le  lait  s'y  fépare  ,  que  les 
douleurs  du  bas- ventre  &  les  pertes  fefuccèdent, 
ce  font  autant  d'in.ii:es  qui  font  pour  l'état  qu'on 
foupçpnne,&  auxquels  il  refte  au  toucher  à  donner 
de  la  valeur.  On  le  pratique  de  la  manière  que 
nous  l'avons  confeillé  à  l'article  Toucher.  Oïl 
cherche  à  s'affurer  fi  l'enfant  balotte  au  milieu 
des  eaux ,  que  fi  ce  mouvement  ne  s'annonce  ert 
aucune  manière  au  terme  où  ordinairement  il 
eft  de  la  plus  grande  évidence  ,  &  que  ,  d'un  autre 
côté,  les  fignes  qui  annoncent  le  développement 
de  la  mattice  aient  lieu  ,  fi  d'ailleurs  on  eft  sur 
que  ce  vifeère  n'eft  affeclé  d'aucune  maladie  ,  ot» 
peut  annoncer  la  Môle ,  {«r-tout  quand  il  y  * 
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h  de  fréquentes  hémorrhagies.  Si  cette  dernière 

circonftance  n'a  point  eu  lieu  ,  en  peut  préfumer 
une  hydroméiraou  an  phyfométraf  i  mais,  en  gé- 
néral, il  arrive  fouvent  qu'on  fe  trompe  en  parei 
Voit  par  la  faute  des  femmes  qui  rendent 


cas 


mal' ce  qui  a  précédé,  ou  par  l'inattention  quon 
porte  aux  phénomènes  qui  annoncent  1  état  actuel 

fe  débarraffe  d'une  Môle  par  le  même 


du  déforure» 
La  matrice 


mécamfime  dont  elie  fe  délivre  de  l'enfant  dans 
une  bon*  gr offerte ,  dont  elle  expulfe  1  air  ou 
l'eau  qui  la  dilatent    dans  une   faune  grol  - 
feue.  Peu-à-peu  le  col  &  l'orifice  s  étendent  ;  les 
fibres  turbinées  entrent  en  aclion  &  la  Môle  pafle 
par  l'orifice  dont  la  capacité  efi  alors  fuffilante 
pour  l'admettre-,  fi  l'orifice  efi  encore  trop  peu 
ouvert,  des  douleurs  furviennent ,  un  travail  ré- 
gulier commence,  il  efi  précédé  par  des  hémor- 
rhagies, &  une  portion  de  la  maffe  s  engage  & 
efi  rejetée  au-dehors.  S'il  larde,  on  1  accélère  au 
moven  du  toucher ,  des  lavemens  irritans ,  on  laibi 
le  corps  .  foit  avec  les  doigts,  foit  avec  la  pince 
à  faux-germe, en  méme-tems  que  de  1  autre  main 
on  frotte  ïhypogaflre  pour  déterminer  les  con- 
trarions de  la  matrice  ;  fi  les  douleurs  font  con- 
lidérables  à  raifon  de  la  difficulté  quonre  le  coi 
ou  l'orifice  à  la  maffe  qui  fe  prélente  ,  on  fait 
des  injeclions  dans  le  vagin  pour  faciliter  le  re- 
lâchement i  on  preferit  des  demi-bains   W feigne 
même  en  certaines  circonfiances.  Que  fila  femme 
perd  peu  de  fan-  &  qu'elle  conlerye  allez  (es 
forces  ,  on  abandonne  le  travail  à  la  Nature  ; 
finon  l'on  porte  le  doigt  vers  l'orifice  &  1  on  tache 
de  le  dilater;  quelques-uns  confiaient  même  de 
l'incifer,  quand  la  réfiftance  eft  infurmontable  par 
tous  ces  moyens  -,  mais  on  ne  doit  prendre  ce 
violent  parti  que  dans  le  cas  où  il  y  aurort  coalition 
entre  !e<  bords  de  l'orifice  ,  comme  il  arrive  quel- 
quefois à  la  fuite  des  accouchemens  laborieux  ou 
il  y  a  eu  déchirement  du  mufeau  de  tanche.  La 
portion  delà  Môle  qui  s'échappe,  eft  quelquefois 
étranf  !ée  par  l'orifice ,  en  forte  qu'elle  ne  peur 
avaacer  ni  reculer  quoiqu'elle  fou  entièrement 
détachée  de  la  matrice  -,  il  faut,  en  pareil  çr 

eft  dans 


déefeirer  ou  couper  la  portion  qui  eft  dans  le 
vagin  ,  &  qui  s'oppofe  à  ce  qu'on  puiffe  porter 
le  doigt  fort  haut,  &  enfuite  infinuer  celui-ci  dans 
l'orifice  pour  le  dilater  au  point  qu'il  convient. 
Maks  ,  dans  toutes  ces  tentatives  ,  il  ne  faut  pas 
confondre  la  maladie  avec  uo  polype  ,  un  ren- 
verfement  de  matrice  ou  toute  autre  afïeéhon  qui 
nuî&ni  en  impofer.  (  M.  Pstit-Radel.  ) 
MONDÏFiCATIF.  Voyei  Déteb.sif. 
MONOCULE.  Bandage  pour  la  fifiule  lacry- 
male &  autres  maladies  qui  affe&ent  l'œil.  Il 
le  fait  avec  une  bande  longue  de  trois  aunes  , 
large  de  deux  doigts ,  roulée  à  un  globe  que 
l'on  tient  de  la  mainoppofée  à  la  partie  malade  , 
c'efi-  à-dire,  que,  pour  appliquer  c^tte  bande 
fur  i'œil  droit,  le  globe  eft  vlans  la  main  droite 
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&  l'on  tient  le  bout  avec  la  main  gauche ,  & 
vice  verjâ.  On  applique  le  bout  delà  bande  ils 
nuque ,  &  l'on  fait  une  circulaire  qui  pafFe  fur  I* 
front ,  &  on  vient  engager  le  bout  de  la  bande  \om 
defeend  enfuite  fous  l'oreille  du  côté  malade,  Se. 
l'on  pafii  obliquement  fur  la  joue  au  -  deffous  de 
l'œil  ,  fur  ia  racine  du  nez  ,  fur  le  pariétal  oppofe> 
&  à  la  nuque  j  le  troilîèrne  tour  de  bande  forme 
un  doloire  avec  le  fécond  ,  le  quatrième  en  fait 
un  fur  le  troifième  ,  &  l'on  finit  par  quelques 
circulaires  antour  de  ia  têts.  Ce  bandage  eft  con* 
tentif  &  fnppofe  l'application  de  l'appareil  conve- 
nable. Son  nom  vient  du  Grec  ,  feul ,  &  à& 
lafin  oculus,  œil.  Un  mouchoir  en  triangle  eft 
auftl  bon  &  moics  embarraffant  qneee  bandage- 
Extrait  de  Vanc.  Encycl. 

MORAND  (  Sauveur  )  ,  né  à  Paris  en  1697, 
au  fein  même  de  la  Chirurgie.  Morand  eut  dans 
fa  jeuneife  une  éducation  cultivée,  ce  qu'il  a  bien 
foin  de  faire  remarquer  chaque  fois  que  l'occafiorï 
s'en  préfente    II  fe  livra  ,  dès  fonplus  bas-âge,, 
à  l'étude  de  l'Anatomk ,  &  fuivit  les  Prefetîeurs 
les  plus  en  réputation  en  ce  genre.  Il  fe  nour- 
rilToit  des  grands  principes  de  fon  Art  fous  fon 
Père,  qui  étoit  Chirurgien-rnajor  aux  Invalides, 
Après  les  Aclts  de  la  Maitrife,   il  fut  reçu  à 
l'Académie  de  Chirurgie  ,  qui  alors  commençoiï 
à  fe  former.  Il  fuccéda  à  Quefnai  comme  Se  - 
crétaire ,  place  qu'il  a  remplie  avec   a  fiez  de- 
ditiinclion.  Il  fut  Chirurgien-en-chef  à  l'Hôpital- 
delà  Charité  pendant  plufteurs  années,  &  de— là* 
pafla  à  la  place  de  Chirurgien  -  major  de  l'Hô- 
tel Royal  des  Invalides  dans  laquelle  il  efS  refté 
adant  fort  long  -  tems.  Morand  avoir  réel- 
lement à  cœur  les  progrès  de  la  Chirurgie-  Té- 
moin plus  d'une  fois  des  fûcheux  aecfdens  qui 
accompagnent  l'opération  de  la  taille  au  grand- 
appareil,  il  tenta  fouvent  de  faire  revivre  la  mé- 
thode de  Franco  qu'il  a-voit  comme  en  prédilec- 
tion. Il  écrivit  même  à  ce  fnjetj  mais,*  pendant 
qu'il  entretenait  le  Public  de  fes  vues-,  Chefeiden  ,. 
en  Angleterre,  tailloit  à  la  méthode  deRaa,  fi 
heureufe-ment  que  la  renommée  de  fes  fuccès  par- 
vint  jufqu'en  France.   Morand  qui  vouloir  le 
bien  public,  mais  fans  préjudieier  au  fien  propre,, 
détermina  l'Académie  Royale  des  Sciences- dons: 
il  étoit  Membre  ,  à  l'envoyer  à  Londres  pour 
apprendre,  par  lui-même,  le  tour  de  mainde: 
Chefeiden.  Les  deux  rivaux  ne  fe  virent  poins 
en  Philofophes  ,.  Morand  en  devina  plus  que 
Chefelden  ne  lui  en  avoir  dit  &  montré-  De- 
retour  il  s'eûaya  ,  &  fes  tentatives  furent  falutaî!  es- 


aux  malades  qui  fe  confièrent  à  fes  fohis  utifes- 
&aux  Chiturgiens  qui  profitèrent  de  fa  pratique,. 
Il  publia  fes  Observations  fur  la  méthode  latérale 
qui  fut  celle  qu'il  adopta  par  la  fuite.  Mo- 
rand a  donné  dirïérens  Mémoires  à  l'Académie 
Royale  des  Sciences  don:  plufieurs  oat  rapports 
à  la  Chirurgie.  On  en  trouve  également  quelques- 
uns  dass  Je  fécond  &  le   troifième  Wkmîess 
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de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie ,  qui  font  i 
plus  ou  moins  intéreffans.  Après  avoir  exercé  la 
Chirurgie  pendant  plus  de  quarante  ans ,  ce  Pra- 
ticien fe  retira  en  quelque  façon  du  monde ,  ne 
confervant  que  la  place  de  Chirurgien  -  major 
des  invalides.  Ce  fut  dans  cette  efpèce  de  repos , 
en  1768,  qu'il  donna  la  première  partie  de  fes 
Opufcules  qui  fut  fuvie  de  la  féconde.  Cet  Ou- 
vrage eft  fort  mince  fous  quelqu'afpetl  qu'on  le 
confidère.  Morand  mourut  en  1773  ,  &  fut 
enterré  aux  Invalides  ,  dansje  tombeau  de  fa 
famille.  (  M.  Petit  -  Radei), 

MORGAGNI  (  Jean  -  Baptifte)  ,  né  à  Forli , 
Ville  de  laRomague,  en  1682.  Le  jeune  Mor- 
gagni }  quoiqu'ayant  perdu  fon  Père  dès  fon  plus 
bas-â*e,  n'en  ponrfuivit  pas  moins  fes  études, 
&  à  peine  avoit-il  fa  quinzième  année  qu'il  pof- 
fédoit  les  Belles  -  Lettres,  plufieurs  Langues  étran- 
gères ,  &  avoit  foutenu  différentes  thèfes  fur  la 
Philofophie.  Il  vint  étudier  alors  à  Bologne  fous 
Malpi^hi  &  Valfaiva,  h  célèbres  en  Anatomie  , 
&  dont  la  gloire  étendoit  fes  limites  au-delà  de, 
l'Europe.  Le  jeune  Elève  fit  aller  de  pair  l'en- 
fei^nement  &  l'étude  ,  &  ce  fut  pour  lui  une  oc- 
casion brillante  de  faire  connoître  fa  vafte  éru- 
dition. Auffi  ne  tarda- 1  -  il  point  à  être  nommé  à 
une  chaire  de  Médecine,  à  l'Univerfiré  de  Padoue.  • 
Il  fat  bien-tôt  élu  dans  diverfes  Académies  ;  & 
eeke  des  Sciences  de  Paris  ne  fut  point  une  der- 
nière à  récompenfer  fon  mérite.  Le  premier  ou- 
vrage qu'il  fit  paroître  fut  fes  Adverfaires  -,  ou- 
vrage qui  confirma  fa  capacité  &  lés  hantes  con- 
noi'ïances  en  Anatomie.  il  y  répond  a  Mangtt  & 
à  Bianehi ,  &  confond  en  quelque  façon  ,  avec 
les  pièces  en  main  ,  les  Athlètes  impuiffans  qui 
avoient  ofé  s'élever  contre  lui.  La  réputation  que 
cet  Auteur  s'acquit  dans  toute  l'iialie  rendit  fon 
nom  recommandable  aux  étangers  comme  aux 
fiens.  Partiîan  de  l'ordre  de  Riolan  ,  il  procédoit 
toujours  dufimple  au  compofé,  &  de  l'état fain 
à  l'état  malade  -,  ce  qui  ne  pouvoit  que  rendre 
fes  leçons  infiniment  infiruclives  aux  Médecins 

aux  perfonnes  déjà  un  peu  avancées  dans  le 
cours  de  leurs  études.  Morgagni,  par  fa  place 
&  Dar  les  liens  qui  le  tenoient  aux  -Sociétés  dont 
il  éf  oit  Membre,  étoit  obligé  de  compotier  fouvent 
des  difcoursfcientifiques, relatifs  aux  circonfiances-, 
tous  ceux  qu'il  a  fait  en  ce  genre,  &  ceux  qui 
ont  été  publiés ,  marquent  combien  ce  Savant 
étoit  profond  dans  la  Littérature,  l'Antiquité. 
&  môme  les  Arts.  Au  milieu  de  toutes  fes  occupa- 
tions variées  de  l'enfeignement  &  de  la  Pratique, 
Morgagni  méditoit  ce  grand  ouvrage  qui  devoit 
l'tterniter,&  qui  a  pour  titre:  De  fedibus  &caufis 
morborum  per  Anatomen  indagatis  quinque  Libri.- 
1740,  in  -  4.°  ,  2  volumes.  Lequatnème  Livre  etV 
proprement  celui  où  l'on  trouve  le  plus  d'objets 
relatifs  à  la  Chirurgie.  C'eft  un  fond  inépuifable 
qui  fournit  à  mefure  qu'on  en  tire  ,  affez  fem- 
blable  en  cela  à  certaines  minières  qui  donnent 
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d'autant  plus  qu'elles  font  plus  exploitées.  Nom 
y  avons  beaucoup  puifé  pour  cet  ouvrage.  Si  les 
prodigieufes  connoiffances  de  notre  Auteur  com- 
portoient  une  vie  retirée  ,  il  en  étoit  bien  dédom- 
magé par  les  vifkes  que  les  Grands ,  les  Potentats, 
les  Empereurs  même  lui  rendirent  ;  hommage 
bien  flateur  pour  celui  qui  le  reçoit  &  pour  celui 
qui  l'accorde.  Morgagni  enfeigna  l' Anatomie  juf- 
qu'à  la  fin  de  fes  jours  en  reconnoifiance  des 
avantages  dont  elle  l'avoit  comblé  ,  difoit-ii, 
fa  voir,  i.°  Ilfavorc  dimolti  grand'uomini.  i."  La 
munificenia  délia  Serenis.  Republica.^.*  Che  con- 
tai me^o  era  arrivato  al  dono  de  tantafede  ch'ejfèr 
non  potea  tentato  intomo  alla  creden\a  dell'ejîfteniae 
providm\a  di  Dio.Gran  le^ione ,  ajoute  le  Jour- 
nalifle  de  Rome  ,  a  certi  Letterati  intemperanti 
di  tanto  inferiori  al  gran  Morgagni.  Ce  Savant 
mourut  en  1771  ,  à  89  ans.  11  étoit  naturelle- 
ment fort  &  vigoureux  ,  &  d'un  afpecl  affez  gai. 
II  fut  Te  concilier  l'amitié  des  viens  &  même  de 
fes  Confrères ,  qui  la  portèrent  au  point  de  faire 
placer  ,  de  fon  vivant ,  fon  bufte  dans  le  Palais 
public  de  Forli  ,  avecl'infeription  fuivante: 
/.  Bapt.  Morgagno  ,  Nob.  Forol.  Patrid 
Inventis  hbnjque  ejus  probatijjimis 

Ubique  gentium  illuftrata; 
DecrevitA.  D.  M.  D.  CC.  LXÎV.  ' 
Ponendam  in  ceieberrimo  hoc  loco 
Marmoream  efflgiem 
Adh'uc  vivent!. 
MORSURE,  plaie  formée  par  les  dents  de 
quelqu'anim:;!.  Voye^  Plaie. 

MORTIFICATION.  On  dit  qu'une  partie  eft 
dans  un  état  dé mortification  lorfque  la  viey  eft 
totalement  éteinte.  On  attache  le  même  fens  à 
ce  mot  qu'à  celui  de  fphacèle  ou  de  gangrène 
complettr.  Voye\  Gangrène. 

MOSCHION.  11  y  a  eu  quatre  Médecins  de 
ce  nom;  mais  celui  dont  il  s'agit  dans  cet  arti- 
cle, nous  paroît  être  le  même  que  cite  Pline.  Il 
embraffa  la  fecle  des  Méthodifles ,  &  n'a  laiffé 
qu'un  feul  ouvrage  ,  intitulé  :  De  Muliebribus  af- 
fecîibus  grœce.  &  latine,  imprimé  à  Brile ,  en  1538. 
Gafpard  Wolfius  croit,  &  avec  raifon,  que  l'o- 
riginal a  d'abord  été  écrit  en  latin,  &  que  l'exem- 
plaire grec  qu'on  en  a,  n'efl  qu'une  traduction. 
Le  texte  n'en  efl  point  pur ,  quoiqu'il  foit  écrit 
avec  beaucoup  de  méthode.  Il  eft  divifé  en  deux 
parties  ,•  dans  la  première  \  il  traite  de  la  grof- 
feffe  ,  des  maladies  qui  empêchent  la  conception  , 
de  celles  des  femmes  enceintes  &  en  couches  \ 
il  s'occupe,  dans  la  féconde,  des  maladies  pro- 
pres au  fexe.  En  général ,  Mofchion  a  rapporté  , 
avec  beaucoup  d'exactitude  ,  les  caufes  de  la 
flérilité  chez  les  deux  fexes  -,  il  cite  ,  chez  la 
femme  ,  l'imperforation  de  ia  matrice,  l'obftruc- 
tion  de  fon  orifice  par  une  membrane  ou  quel- 
qu'autre  corps,  l'érofion,  la  callofité,  la  du- 
reté &  l'ulcère  de  fon  col  -,  &  >  chez  l'homme  , 
le  vice  de  conformation  ,  qu'on  appelle  Hypof- 

padias, 
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padi  s  ,  ou  Parathœus.  Il  faut  prendre,  dans 
Gali  .-n  ,  la  véritable  acception  de  ce  mot -,  car  ce 
qu'en  dit  notre  Auteur  eft  inintelligible  ,  vu  Ton 
Jaconifme  &  l'ambiguité  de  fes  exprdfions.  Vayei 
l'article  Hypospadias.  Mofchion  ,  en  parlant  de 
la  ftérilité,  cite  plufieurs  médicamens  q;i'it  re- 
gardoit  comme  lui  étant  contraires,-  mais  un  rap- 
port fous  lequel  cet  Auteur  eft  finguiièrement 
eftimable,  c'eft  qu'à  l'exemple  de  Clécpâtre, 
il  ne  s'eft  point  permis  d'indiquer  les  divers 
moyens  réputés  capables  de  produire  la  ftérilité. 
On  peut  même  dire  qu'en  les  fuppofant  doués 
d'une  vertu  qu'ils  n'ont  pas  ,  il  les  regardait 
comme  abominables ,  ainfi  qu'il  le  témoigne  ,  en 
parlant  de  l'avor;emenr.  ïl  donne  des  avis  rela- 
tivement à  la  conduite  que  les  femmes  doivent 
tenir  vers  le  huiùème  &  le  neuvième  mois  de 
leur  groflefie ,  tant  par  rapport  à  leur  vêtement, 
qu'à  l'emploi  des  moyens  qui  relâchent  la  voie 
par-où  l'enfant  doit  pafler.  Il  eft  de  ces  confeils 
qui,  à  la  vérité,  font  pernicieux  ;  mais  il  en  eft 
d'autres  dont  l'oubli  peut  tourner  au  détriment 
de  la  mère.  Il  vient  enfuite  aux  fignes  de  l'ac- 
couchement prochain  ,  parle  de  la  pofition  qu'on 
doit  donner  à  la  femme  ,  &  dit  que  ,  lorfque 
l'accouchement  eft  inflarit ,  il  faut  porter  le  doigt 
gauche  huilé  dans  l'orifice  de  la  matrice,  pour 
faciliter  la  chute  du  chorion.  Il  obferve  que  fi 
la  poche  des  eaux  tarde  à  fe  rompre,  il  faut  la 
déchiier  avec  les  ongles,  &  agrandir  cette  pre- 
mière ouverture  en  y  portant  les  doigts  rappro- 
chés l'un  de  l'autre ,  &  en  les  écartant  après  qu'ils 
font  introduits.  Mofchion  rejette,  avec  raifon  , 
la  pierre  d'amianthe,  le  verre  ,  &  autres  moyens 
ufités  de  fon  tems  pour  couper  le  cordon  ,  &  qui 
agiffent  plutôt  en  fciant  qu'en  coupant-,  il  les  re- 
garde, avec  raifon  ,  comme  fuperfiitieux  ,  &  veut 
qu'on  faffe  tout  bonnement  cette  réfection  avec 
le  fcalpel.  Noire  Auteur  eft  un  de  ceux  qui  fe 
foient  le  plus  étendus  fur  les  caufes  qui  peuvent 
rendre  l'accouchement  difficile,  &  fur  les  moyens 
de  le  bien  terminer  ;  il  les  a  fagement  diftingués 
en  celles  qui  viennent  de  la  mère  ,  &  en  celles 
qui  tiennent  à  l'enfant.  Parmi  celles  de  la  pre- 
mière ciafTe  ,  fe  trouvent  l'inertie  &  la  trop 
grande  rigidité,  l'occlufion  de  l'orifice  de  la  ma- 
trice ,  &  plufieurs  autres  qu'on  n'atlmettroit  point 
aujourd'hui  où  tout  ce  qui  s'oppofe  à  cette  fonc- 
tion a  été  réduit  à  une  jufte  valeur.  On  trouve, 
parmi  les  fécondes,  la  grofleur  démefurée  de  la 
tête  de  l'enfant ,  l'hydropifie  dont  il  peut  être 
attaqué  .fa  mauvaifeiituation  qu'il  divife&  fubdi- 
vifeenun  très-grand  nombre  d'efpèces.  Mais  de 
toutes  ces  pofitions ,  la  meilleure  ,  félon  lui ,  eft 
celle  où  la  têtefe  préfente  ,  les  bras  étendus  le  long 
du  corps,  &  les  cuifles  rapprochées.  Après  vient 
celle  où  l'enfant  fe  préfente  les  pieds  à  l'orifice-, 
mais  la  première  eft  de  beaucoup  préférable  à 
la  féconde ,  parce  qu'ici ,  dit-il ,  l'on  n'a  point  à 
craindre  ,  quand  on  commence  à  tirer  l'enfant , 
Chirurgie.  Tome  il,  ijrtPartic. 
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que  les  bras  ,  s'deartânt  du  tronc ,  refient  dans 
Ja  matrice.  La  conduite  de  Peïofchion  ,  relative- 
ment à  ces  différens  cas  ,  eft  fondée  en  prin- 
cipes ;  &  les  Accoucheurs  actuels  ,  quoique  plus 
avancés  „  ne  rougiroient  pas  encore  de  marcher 
fur  fes  traces.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

MOTTE  ,  (  Guillaume  Mauquet  de  la  ) 
Chirurgien  juré,  Accoucheur  à  Valogne?.  Il  étu- 
dia à  Paris,  &  pratiqua  à  i'Hôtel-Dieu ,  où  lui 
vin;  fon  goût  pour  la  pratique  des  Accouchemens , 
qu'il  prit  en  fuivanr ,  comme  Topique,  les  Mé- 
decins qui  vifitoiem  les  femmes  grofîes  &  accou- 
chées. Il  s'y  livra  du  moment  qu'il  fut  retourné 
dans  fa  Patrie,  &  y  obtint  une  très-grande  ré- 
putation pendant  plus  de  quarante  ans  qu'il 
l'exerça.  C'étoit  un  homme  droit  :  Non^uidem 
eruditus  ,  dit  Haller  ,fed  redi  judicii  ,quiplurima 
expertus  ,  multa  fimplicius  &  meliîis  çuàm  prions 
Chirurgi  vidit ,  haScnus  modefius  &  candidus.  La 
pratique  des  Accouchemens  commençoit  à  de- 
venir lucrative  aux  Chirurgiens  qui  s'en  occu- 
poient ,  lorque  M.  Hecquet  chercha  à  réprimer 
ce  prétendu  abus.  Il  fit  un  périt  livre  intitulé  ; 
De  L'Indécence  aux  Hommes  d'accoucher  les  Fem- 
mes. Ses  raifons  ne  font  rien  moins  que  fondées  ; 
mais  elles  commençoiem  à  fair^  lenfation  fur  une 
certaine  ciafle  de  pçrfonnes  qui  voyoient  auffï 
pieufement  que  lui  ,  lorfque  la  Morte  répondit 
à  ces  difficultés,  dans  une  DifTertation  fur  la  gé- 
nération ,  en  appuyant  fes  raifons  fur  le  récit 
d'événemens  fâcheux  arrivés  entre  les  mains  des 
femmes  qui  avoient  voulu  fe  mêler  dans  une 
profeftion  qui  leur  étoit  étrangère.  La  pratique 
multipliée  de  notre  Auteur  le  mit  à  même  de 
faire  paroîire,  en  17Z1 ,  un  Traité  complet  fur 
les  Accouchemens ,  tant  naturels  que  contre  na- 
ture. Il  faut  moins  chercher  ,  dans  cet  Ouvrage  * 
de  l'érudition  qu'une  pratique  appuyée  par  beau- 
coup défaits.  Ii  fut  le  plus  en  vogue,  jufqu'àce  que 
Smcllie  &  Levret  eurent  donné  le  leur-,  &  en- 
core mérite-t-il  d'être  confulté  en  beaucoup  d'oc- 
cafions,par  rapport  aux  obfervarionsquiy  font  rap- 
portées. Un  an  après  la  publication  de  cet  Ouvrage, 
parut  un  autre  Traité  complet  fur  la  Chirurgie-, 
c'eft  un  recueil  d'un  très-grand  nombre  d'obfer- 
vations  faites  par  cet  Auteur ,  &  qui  font  fort 
intéreftantes.  En  général,  il  parle  beaucoup  de 
lui-même-,  auffi  Haller  dit-il  :  Laudes  fuas  non 
negîigit ,  non  perinde  famœ  Collegarum  fiudiofus. 
M.  Sabbatier  a  donné  une  édition  de  ce  der-- 
nier  Ouvrage ,  enrichie  de  beaucoup  de  notes. 
(  M.  Pe ti t-Rad EL.) 

MOUCHETURE,  efpèce de  fearification  légère 
&  fuperficielle.  Voyei  Scarification. 

MOXA.  C'eft  le  nom  que  l'on  donne  au  Ja- 
pon à  une  manière  d'appliquer  le  Cautère  aâuel 
ou  plutôt  à  la  fubflance  ,  dont  on  fe  fert  pour 
cette  application.  On  a  adopté  ce  mpm  en  Europe 
pour  défigner  une  méthode  à-peu-près  femblable 
que  l'on  a  commencé,  depuis  M.  Poutea&,k  pra- 
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tiquer  en  France ,  &  dont  nous  avons  parlé  à 
l'article  Cautère  actuel. 

Le  Moxa  eft  la  meilleure  &  prefqne  l'unique 
reiTource  des  Japonnois  dans  la  plupart  des  mala- 
dies -,  aufîi  voit-on  dans  cet  Empire  tous  les 
hommes  couverts  des  ftigmats  &  des  cicatrices 
que  laiffe  l'impreffion  de  ce  cauflique.  Il  pafle 
pour  un  remède  fi  certain  &  un  préfervatif  fi 
sûr  que  les  criminels  condamnés  à  une  prifon 
perpétuelle,  ont  la  permiffion  de  fortir  tous  les 
fix  mois  pour  fe  le  faire  appliquer.  Les  per- 
fonnes  libres  en  réitèrent  l'application  jafquà 
trois  fois  par  an  au  renouvellement  des  faifons, 
à-pc-u-près  de  la  même  manière  qu'en  certains 
pays  de  l'Europe  on  a  recours  à  la  faignée  &  à 
ia  purgation  pour  diminuer  la  piètre,  ou  pré- 
venir l'orgafme  des  humeurs.  Ces  peuples ,  enne- 
mis irréconciliables  de  la  faignée  ,  comme  d'un 
moyen  deftruéuf  du  principe  de  la  vie,  y  fubf- 
timent  le  Moxa,  dont  le  fréquent  ufage,  à  ce 
qu'ils  prétendent ,  donne  de  la  force  &  de  la 
vigueur-,  l'application  s'en  fait  à  tout  âge  &  en 
tome  faifon,  fans  diflinclion  de  condition  ni  de 
fexe.  Les  Japonnois  fe  croiroient  malhuvreux  fi 
on  les  privoit  de  ce  remède  -,  par  lui ,  dit  Then 
Rhyne,  ils  éludent  &  charment  prefque  toutes 
les  douleurs,  à  peine  trouveroit-on  un  homme 
qui  n'en  ait  éprouvé  les  bons  effets,  >j 

tt  Voici  la  préparation  du  Moxa  à  la  Chine 
&  au  Japon.  On  rarmlTe  les  feuilles  les  plus 
tendres  de  l'armoife ,  &  fes  fommités  -,  après  les 
avoir  fait  fécher  à  l'ombre,  on  les  frotte  dans  les 
mains,  on  en  ôte  les  fibres,  &  l'efpèce  d'étoupe 
qui  refle  eft  confervée  pour  l'ufage.  L'armoife 
ainfi  préparée  prend  le  nom  de  Moxa  ,  le  plus 
ancien  eft  réputé  le  meilleur.  On  en  forme  entre 
les  doigts  des  petites  maffes  d'une  forme  pyrami- 
dale, qui  excèdent  un  peu  le  volume  d'un  pois; 
quelquefois  on  enveloppe  dans  un  papier  cette 
laine  végétale  &  on  la  comprime  dans  la  main , 
afin  qu'elle  foit  plus  uniformément  broyée;  on 
en  coupe  des  globules  qu*on  applique  a\ec  l'ex- 
trémité des  doigts  à  l'endroit  malade  ou  dou- 
loureux ,  qu'il  s'agit  de  bîûler;  le  fommet  de 
cette  éioupe  s'allume  avec  une  mèche  ou  quel- 
que matière  enflammée.  Le  feu  ne  gagnant 
l'étoupe  qu'avec  affez  de  lenteur ,  ne  la  réduit 
pas  tout-à-fait  en  cendres;  il  refte  à  fa  bafe  un 
petit  fegment  -,  de  manière  que  l'épjderme  eft 
attirée  fans  violence,  &  qu'il  s'y  élève  une  petite 
veffie  ou  puftule  -,  le  plus  fouvent  la  trace  du 
feu  n'eft  qu'une  tache  cendrée.  Il  attire  à  vue 
d'œil  les  humeurs  peccantes ,  &  les  abforbe  de 
manière  qu'elles  font  totalement  confumées  fans 
que  la  peau  le  foit;  car,  dit  Ten  Rhyne  dans 
fon  enthoufiaîme  pour  ce  remède,  c« à  la  chaleur 
de  ceite  étoupc  les  humeurs  affluent  plus  pré- 
cipitamment qu'uTî  homme  ne  court  à  l'incendie 
lorfque  la  cloison  de  la  maifon  voifine  efî  en 

feil.  33, 
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et  L'application  du  Moxa  n'eft  pas  auffi  dotl-1 
loureufe  qu'on  pourroit  le  croire  ;  les  enfans 
même  la  fupportent  fans  beaucoup  verfer  de 
larmes-  Aux  perfonnes  foibles  &  délicates  cette 
opération  fe  réitère  communément  jufqu'à  trois 
&  quatre  fois,  lorfque  les  malades  font  forts  & 
charnus ,  ou  que  les  vents  (  auxquels  les  Japon- 
nais  attribuent  un  grand  nombre  de  maladies  ) 
font  profondément  cachés,  comme  dans  la  goutte 
feiatique,  on  répète  l'application  du  feu  vingt, 
trente, cinquante  fois,  &  même  plus  jufqu'à  ce 
que  les  flatuofués  opiniâtres  cèdent  enfin  à  son 
activité.  11  n'y  a  aucune  fuite  fâcheufe  à  craindre. 
Ten  Rhyne  eft  cependant  forcé  de  convenir  que 
ce  remède ,  tout  bienfaifant  qu'il  eft  lorfqu'il  eft 
prudemment  adminiftré  ,  jette  les  malades  dans 
des  angoiftes  qui  vont  jufqu'à  la  fyncope,  quand 
on  en  porte  l'application  à  un  certain  excès.  Pour 
i'ordinaire  lorfque  l'opération  eft  finie,  on  peut  tou- 
cher &  comprimer  à  fon  gré  la  partie  malade ,  parce 
que  le  Cautère  végétal  en  brûlant  appaife  la  dou- 
leur &  la  diflipe  le  plus  fouvent  tout- à- fait.  3 j 

et  A  près  l'application  du  Moxa  ,  le  Topique 
vulgaire  des  payfans  Japonnois  eft  la  feuille  de 
plantain  légèrement  flétrie  par  l'aclion  du  feu  , 
ou  broyée  entre  les  mains.  Si  cette  feuille  eft 
appliquée  humide  &  chaude  par  fon  côté  nerveux , 
elle  fait  fuinter  un  peu  de  férotiré  ;  fi  on  l'appli- 
que par  fon  côté  lifte ,  la  playe  fe  ferme  bien-tôt 
fans  laiffer  de  cicatrice  remarquable.  Lorfque  les 
Japonnois  ne  prennent  pas  cette  précaution,  la 
plaie  fe  couvre  de  chairs  fongeufes  qui  produi- 
sent un  pus  fanieux  ,  &  d'où  réfultent  des  cica- 
trices difformes.  Il  ne  faut  pas  précipiter  la 
chute  de  l'efcarre,  Quoiqu'elle  ait  peu  d'adhé- 
rence, mais  en  confier  le  foin  à  la  nature,  & 
laifter  la  matière  purulente  s'écouler  à  loifir.  19 

"Les  Médecins  de  la  Chine  &  du  Japon  dif- 
tinguent,  par  des  figures  fingulières  qui  font  partie 
de  leur  art ,  les  endroits  où  doit  fe  faire  l'ap- 
plication du  Moxa,  &  c'eft  en  cela  que  confiftenî 
toute  leur  feience  &  toute  leur  habileté.  Ces 
figures  furent  d'abord  compofées  par  un  célèbre 
Médecin  Chinois ,  nommé  Oyr ,  fous  le  règne  de 
la  famille  Sio-Nojo,  qui  eft  de  l'antiquité  la 
pins  reculée;  on  y  voit  la  marche  des  vaifleaux 
telle  qu'ils  l'imaginent.  Les  endroits  qu'on  doit 
brûler  y  font  déiignés  par  des  points  rouges ,  ceux 
que  l'on  doit  piquer  (  Voyetfart.  Acupuncture) 
le  font  par  des  points  verds.  La  connoiftance  de 
ces  endroits  a  paru  fi  importante  qu'ayant  été 
depuis  érigée  en  art,  elle  eft  exercée  par  des 
efpèces  d'Experts,  comme  font  chez  nous  les 
Bandagiftes ,  &c.  fur  les  boutiques  des  Experts 
font  gravées  les  figures  qui  font  reconnoître  les 
points  ou  doit  s'appliquer  le  Moxa  10  —Hiftoirs 
de  la  Chirurgie ,  T.  I , p.  88. 

MYDES1S  de ^^,humefcere. Corruption  d'une 
partie  avec  écoulement  de  férofité.  Galien  ap- 
plique particulièrement  ce  ternie  à  un  écoulement 
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ïcanieux  &  purulent  qui  vient  de  la  furface  interne  ! 
des  paupières ,  après  un  phlegmon  ou  un  éréfypèle 
qui  s'eft  terminé  par  pourriture.  Voye\  l'article 
Paupière.  Ane.  Encycl.  {M.  Pbtit-Ra- 

DEZ.  )   

MYOCEPHALE  Mw£i$4M» ^MyoeegâaJon,  eC- 
pèce  de  Staphylome  ,  dans  lequel  la  portion 
échappée  de  l'uvée  efl  de  la  groffeur  8^  de  la 
couleur  d'une  mouche.  Voyei  ,  pour  de  plus 
grands  détails,  l'article  Staphylome.  (  M.  Pe- 
tit-Radez. 

MYRMECIE,  Mup,"»'*  ,  Myrmecia,  tumeur  cal- 
leufe  de  la  conjonctive  palpébrale  ,  ayant  une 
bafe  large  &  un  Commet  effilé  ,  noirâtre,  plus 
fouvent  rougeâtre  ou  blanchâtre  ,  partagée  en 
différens  grains  ,  comme  une  mûre-,  c'en"  propre- 
ment un  genre  de  verrue  palpébrale  ,  dont  on 
ïrouvera  l'hiftoire  à  l'article  Paupière. 

MYRRHE  ,  Gomme  -  réfine  qu'on  regarde 
comme  vulnéraire  &  amiCeptique.  On  en  pré- 
pare une  teinture  qu'on ,  emploie  en  forme 
de  topique  dans  les  cas  de  carie  ,  &  d'ulcères 
putrides  &  gangréneux.  Voye\  Gangrène. 

MYDRIASE,  Mu<r(-w«ç,maTu«oJ*  ,  Mydriafis. 
Affecélion  contre  nature  de  l'iris  ,  dans  laquelle 
dit  CelCe.  Pupilla  effundiiur  &  dilatatur  aciefque 
ejus  kebetefeit  ac  pcenè  caligat.  La  MydriaCe  Cur- 
vient  Couvent  chez  ceux  qui  ont  refté  long-temps 
dans  l'obfcufité  ;  celle-ci  pourroit  être  regardée 
comme  naturelle ,  en  la  comparant  à  celle  qui 
fuccède  à  quelque  violente  maladie.  Boyle  dit 
qu'un  gentilhomme  anglais  aceufé  d'un  grand 
crime,  fut  renfermé  dans  un  cachot  très-obfcur 
où  il  fut  un  mois  fans  rien  voir.  Au  bout  de 
ce  temps  il  apperçût  une  lumière  qui  augmenta 
de  jour  en  jour  ,  au  point  qu'il  voyoit  difiincte- 
ment  tous  les  objets  qui  étoient  autour  de  lui, 
il  parvint  même  juCqu'à  difiinguer  les  rats  qui 
venoient  ramaffer  Ces  miettes ,  &  à  remarquer  diC- 
linclement  leurs  mouvemens.  Ayant  été  enfuite 
abCous,  il  eut  autant  de  peine  à  fupporter  le  grand 
jour  que  ceux  qui  ont  un  œil  enflammé  fouffrent 
à  l'afpecl  du  Coleil ,  tant  l'ouverture  de  la  pupille 
avoit  de  la  peine  à  revenir  à  Con  premier  diamè- 
tre. La  MydriaCe  efl  idiopaîhique  ou  Cymptôma- 
tique  •,  la  première  dépend  d'un  vice  de  l'uvée 
ou.  de  la  Curabondance  des  humeurs  de  l'œil 
comme  dans  l'hydrophralmie ,  &  l'autre  provient 
d'upe  affection  nerveute  générale.  .  Ei le  a  fré- 
quemment lieu  chez  les  enfans  attaqués  de  vers, 
chez.  les  hydrocéphales  &  chez  ceux  qui  éprou-  \ 
vent  les  effets  de  la  commotion  après  tes  coups 
vioitns  reçus  à  la  tête.  Maître  -  J&o  fair  men- 
tion de  celle-ci ,  &  il  obferve  avec  fondement 
qua  la  MydriaCe  ici  n'eft  point  une  maladie  par-i 
ttcuiière,  ;  mais  bien  le  fymptôme  d'une  autre  • 
telle  que  l'augmentation  de  l'humeur  vitrée  &  la  >' 
.goutte  Certïri,ef  Quelques  Auteurs  parlent  d'une  > 
.Mydriafe -sïgus  çj[|Uli-| s  dilent  provenir  dç  l'ip fiant-  ' 
Eiiitionde  l'uvée  mais  leur  opinion  n'eâ  appuyée  ! 


■N  AT  S 5 

»i  fur  la  théorie  ni  fur  l'expérience,  les  vaif- 
feaux  de  l'iris  ne  pouvant  s'enflammer  fans  qu'il 
ne  Curvienne  une  affection  contraire  ,  un  refene- 
ment  &  même  1  occlufion  de  la  pupille,  dont  le 
diamètre  refte  toujours  le  même  foit  qu'on  ex- 
po Ce  l'œil  à  la  plus  vive  lumière  ou  qu'on  le 
îaiffedans  l'obCcutité  la  plus  profonde.  LorCqu'on 
examine  l'œil  avec  attention  &  de  différentes  ma- 
nières ,  on  y  apperçoit  quelquefois  un  léger  brouil- 
lard qui  provient  de  quelques  rayons  qui  réfléchis 
de  l'intérieur  de  l'œil  s'échappent  à  travers  la 
pupille  très-dilatée.  Dans  la  MydriaCe  occafionnée 
par  une  affection  Cymptomatique  -,  l'ouverture  de 
l'uvée  efl  régulière,  ce  qui  n'a  pas  toujours  lieu 
dans  l'idiopathique  notamment  celle  qui  fuccède 
à  quelque  playe  ou  ulcère  des  l'iris. 

La  MydriaCe  idiopathique  offre  des  indications 
qui  ont  un  rapport  direct  avec  elle  ;  fi  elle  pro- 
vient d'une  inCenfibilité  accidentelle  de  l'iris, 
il  faut  chercher  à  détourner  les  humeurs  délétères 
qui  fiégeant  dans  l'intérieur  de  l'œil  ,  peuvent  la 
produire,  en  preCcrivant  l'émérique  à  petites  do- 
Ces  ,  &  d'une  manière  réitérée.  On  fait  quelques 
Caignées  fi  les  Cujets  font  pléthoriques ,  &  l'on 
purge  à  différentes  fois  avec  les  drafliques  Celon 
la  gravité  de  la  maladie  &  l'effet  que  tous  ce? 
remèdes  produiCent.  L'utilité  de  ces  remèdes  a  été 
anciennement  reconnue  par  CelCe  ,•  en  parlant  de 
ceux  qui  ont  été  Cubitement  affectés  de  la  My- 
driaCe. 11  dit  :  ex  quibus  non  nulli  cum  aliquandik 
nihil  vidijfent  repentinâ  profufione  alvi  lumen  rece-r 
perunt.  Quominhs  alienum  videretur  recend  re, 
interpofito  tempore  ,  medicamentis  quoque  moliri  de- 
jectiones  quœ  omnem  noxiam  maienam  in  inferiora 
depellunt.  Le  commun  des  Praticiens  fait  fré- 
quemment ufage  en  pareil  cas  des  eaux  de  Balarue. 
La  MydriaCe  fuccède  fouvent  aux  affections  fpaù 
modiques  notamment  à  l'eclampfie, quand  l'attaque 
a  été  fubite  &  violente;  les  remèdes  Cont  inutiles 
en  pareil  cas ,  l'affection  diCparoiffant  à  mefure 
que  la  maladie  première  diCparoît.  On  remédie  à 
la  Mydriafe  naturelle  en  accoutumant  ceux  qui 
en  Cont  affectés  à  paroître  peu- à-peu  au  gratid 
jour.  On  leur  couvre  à  cet  effet  les  yeux  avec 
des  beficles  percées  d'un  petit  trou  &  on  les 
leur  fait  porter  jufqu'à  ce  que  l'affection  foit 
fufhTamment  corrigée.  Voyez  pour  des  plus  grands 
détails  l'ouvrage  de  M.Gendron  &  celui  de  Maître-, 
Jan.  (M.  Petit  -  Radez*). 

'  mît     '  -  •  K.  '  «  ! 


NATTA.  ECpèce  de  Lipome  ou  de  Loupe 
qui  vient  en  différentes  parties  du  corps ,  &  le 
plus  ordinairement  fur  le  dos  &  fur  les  épaules. 
Voyei  Loupe. 

NARCOTIQUES.  Aûpupiflkns de '  v*^*, 

M 
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l'engourdis ,  j'aflbupis.  C'eil  le  nom  par  lequel 

on  défigne  les  remèdes  qui  ont  la  propriété  de 
diminuer  la  fenfibilité  &  l'irritabilité  dans  le  (yl- 
tême  animal,  &  par  conléquent  dy  affotbhr  le 
mouvement  &  les  facultés  motrices  ;  ils  font  lut- 
tent remarquables  par  le  pouvoir  qu  i  s  ont 
d'amener  le  fommeii.  On  les  nomme  aulli  So- 
porifiques ou  Hypnotiques.  ; 

Les  principaux  Narcotiques  ufités  font  1  opium, 
les  têtes  de  Pavot,  la  Ciguë,  la  Julquiame,  la 
Belladona.  Voyci  ces  différtns  mots. 

NECROSE    Nl*'p»fjf.  Spacdus.  Maladie  a  un 
os  dans  laquelle  une  partie  de  fon  tout  ne  rece- 
vant plus  les  influences  de  la  vie,  le  defleche, 
s'ifole  du  refie  ,  &  forme  ce  qu'on  appelle  un 
Séqueflre,  au  milieu  des  parties  vivantes  qui  _  1  en- 
tourent de  toute  part.  Les  phénomènes  qui  tur- 
viennentdanslecoursdtcettemaladieontbeaucoup 
rapport  avec  ce  qui  fe  paffe  dans  la  gangrène 
fêche  des  vieillards.  La  caufe  délétère  en  agréant 
par  lés  propres  facultés ,  établit  une  inflammation 
à  la  circonférence  de  la  portion  qui  doit  tornoer  ; 
la  fnppurarion  qui  furvient  enfuite  la  détache  du 
périofie,  &  l'os  privé  de  tout  fuc  nourricier ,  de- 
vient un  corps  étranger  qui  fe  fépare  a  mefure 
que  les  fucs  qui  fuintent  des  parties  laines 
réparent  le  vuide.  Quand  la  portion  amfi.  dé- 
tachée en  peu  volumineufe  ,  elle  fe  réduit  in- 
fenfiblemenrà  rien  ,&  fort  par  parcelles  avec  les 
matières  qui  fe  font  voie  parles  ouvertures  ex- 
térieures 5  mais  quand  elle  eft  très  -  étendue  ,  & 
qu'on  ne  tente  aucun  des  moyens  que  les  cir- 
conftances  peuvent  fuggérer  ,  elle  le  tait  quel- 
quefois jour  par  elle-même  &  fort  en  totalité. 
Entre  autres  exemples  de  ce  que  peut  aiers  la 
Nature  quand  elle  eft  laiffée  à  elle-même  ,  nons 
choifirons  le  fait  fr.ivant  ,  que  nous  extrairons 
du  deuxième  volume  des  Médical  Objtrvations 
and  Inquiries  ,  &  qui  eft  rapporté  par  les  D, 
Mackenfie  :  Willam  Baxtet  reçut  à  ireize  ans 
un  coup  fur  la  cuiffe  ,  qui  lui  lit  éprouver  une 
douleur  très-vive.  Quelque  mois  après  la  pâme 
fe  gonfla,  s'enflamma  ;  &  donna  des  fignes  a  une 
fluctuation  manifefte.  Ses  parens  pauvres  n  ap- 
pellèren»  perfonne  -,  l'enfant  dépériflant,  la  ma- 
tière enfin  fe  fit  jour  par  une  petite  ouverture 
de  la  peau  à  la  partie  intérieure  de  la  çuiuej 
environ  trois  doigts  au-deffus  de  ta  jointure  du 
genou  ,  &  dès  ce  moment  il  continua  d  en  for  tir 
une  fanie  pendant  dix- huit  à  vingt  mois. Enfin, 
l'ouverture  s'élargit ,  &  laifla  poindre  un  bout 
aigu  &  inégal  d'os  à  nnd  ,  qui  lui  faifoù  éprou- 
ver de  la  douleur  par  le  feul  frottement  de  la 
culotte  -,  car  l'enfant  alloit  toujours  à  l'école , 
B'étant  aidé  que  d'un  bâton  quand  il  marchent. 
Après  deux  ans  &  demi,  de  foutfrance ,  un  matin, 
comme  il  étoit  au  Ht  ,  il  tentit  le  bout  de  l'os 
qui  flottoit  beaucoup  plus  que  précédemment.  11 
le  tira  un  peu  fortement,  &.  l'entraîna,  en  totalité. 
Il  furvint  une  hémorihagie  qui ,  étant  ceffée  d'elle- 
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même ,  permit  à  la  plaie  de  fe  cîcatrifer  en  pen 
de  tems  ,  &  depuis  le  malade  n'a  plus  éprouvé 
d'accidens.  Ayant  été  examiné  alors  par  le  D* 
Mackenfie  ,  celui-ci  ne  découvrit  aucun  défaut 
dans  la  cuilTe  ,  fi  ce  n'eft  qu'elle  étoit  plus  épaiffe 
que  l'autre  &  un  peu  plus  courbée  j  les  mufcîes 
étoient  rooux  comme  à  l'ordinaire ,  &  détachés 
de  l'os  comme  dans  l'état  naturel.  11  apperçut  la 
cicatrice  par  où  l'os  étoit  forti  -,  mais  elle  étoit 
folide  &  fans  aucun  indice  qu'elle  voulût  s'ouvrir. 
La  pièce  détachée  offroit  une  portion  de  toute 
la  circonférence  de  l'os  ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir 
dans  la  Planche  qui  a  rapport  à  cet  art'clej.!es 
bouts  en  étoient  rongés  par  les  progrès  de  la 
maladie,  en  forte  qu'iliya  lieu  de  croire  que  it 
la  pièce  eût  eu  une  moindre  étendue,  elle  eût  été 
à  la  longue  détruite  fpontanément.  Le  D.  Humer  j 
cite,  pour  appuyer  ce  fait,  un  tibia  qui  lui  fur 
envoyé  par  M.  Inett ,  dans  lequel  on  voit  l'os 
primiiif  détaché  &  renfermé  dans  un  de  nouvelle 
formation  -,  comme  nous  avons  jugé  la  pièce  très- 
curieufe  nous  l'avons  fait  graver  dans  les  Planches. 
On  y  voyoit  l'empreinte  des  mufcles  ,  &  parti- 
culièrement du   poplité ,  du  folaire  &  autres 
traces  qui  font  naturellement  vifibles  fur  cet  os. 
11  s'étoit  fépàré  à  peu  de  difiance  de  fon  un  on 
avec  l'épi  phyfe  à  chaque  extrémité/St  unefubflance 
comme  olTeufe  ,  mais  plus  poreufe  ,  twifljôit  les 
deux  bouts  reflans  &  renfermoit  le  féqueflre  dans 
fon  intérieur.    On  trouve  dans  le  cinquième 
volume  des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirur- 
gie ,  lhiftoire  d'un  homme  chez  qui  la  totalité 
de  la  clavicule  fe  fépara  ainfî ,  fans  qu'il  perdit 
l'ufage  d'aucun  des  mouvemens  auxquels  ie  bras 
tfl  fujet.  La  mort  du  malade ,  arrivée  peu  de  leurs 
après  cette  réparation,  procura  le  moyen  de  voir 
comment  la  Nature  avoit  réparé  une  auflî  grande 
perte.  On  trouva  une  clavicule  fécond  aire  on 
régénérée,  laquélie  ne  différoit  de  la  première 
ni  en  longueur  ni  en  folidiré  ,  mais  feulement 
par  fa  figure  ,  étant  plus  aplatie  &  moins  ronde 
dans  fon  corps  •,  elle  avoir  avec  l'acromium  & 
le  fltrnum  les  mêmes  connexions  que  la  clavicule 
primitive. 

La  Nécrofe  attaque  non  -  feulement  les  os 
cvlindfiques,  mais  encore  le;  plats.  Port, dans  fes 
Œuvres  Chirurgicales  ,  parle  d'un  pariétal  qui  fe 
fépara  ainfi  en  totalité-,  &  d'un  coronal  qui  tom- 
ba en  grande  partie.  On  trouve,  dans  une  Thèlè. 
foutenue ,  en  1776 ,  aux  Ecoles  de  Chirurgie  ,  fur 
la  Nécrofe  ,  l'obfervation  d'un  jeune -homme 
chez  qui  l'omoplate  fe  fépara  ainfi  entièrement 
près  de  fon  épine.  M.  Chopard ,  qui  rapporte 
le  fait,  dit  avoir  vu  le  jeune-homme  bien,  por- 
tant &  avoi  fènti  un  nouvel  os  triangulaire  mo- 
bile ioutenanî  fermement  la  clavicule,  mais  plus, 
petit,  plus  applari  &  fans  aucune  apophyfe.  On 
l'a  également  vu  furvenir  à  la  mâchoire  infé- 
rieure, ainfi  qu'on  en  trouve  des  exemples  dans, 
les  Ephemérides  d'Allemagne  &  dans  les  Mémoi- 
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res  de  l'Académie  de  Chirurgie.  On  Ht,  dans  le 
V.c  volume  de  ces  derniers  ,1'hifloire  d'une  fem- 
me qui  le  prefenta  à  Bicètre,  pour  être  guérie 
du  mal  vénérien,  dès  le  commencement  du  trai- 
tement, l'os  fe  découvrît  fous  les  gencives  d'en  bas 
&  parut  peu  de  temps  après  vacillant  fous  une 
dent.  M.  le  Guernery,qui  foignoit  la  malade, 
faifit  avec  un  davier  la  dent  qu'il  fentoit  être 
fermement  enracinée  dans  la  partie  branlants  de 
î  os  maxillaire,  il  fit  avec  ménagement  les  mon- 
vemens  convenables  pour  enlever  la  portion  d'os 
dont  l'extraction  lui  paroiiioit  néceflaire,  mais 
il  fut  bien  furpris  en  voyant  l'étendue  de  ce 
qui  céda  à  fes  efforts  modérés  -,  c'étoit  toute  la 
portionrde  la  mâchoire  inférieure  au-deffus  de 
fon  angle  droit  &  depuis  fa  divitïon  en  apophy- 
fe  coronoïde  &  condyloïde  ,  jufqu'tntre  la  pre- 
mière &  la  féconde  des  dents  molaires  antérieures 
du  côté  gauche.  Il  ne  reftoit  du  côté  droit  que 
le  condyle  dans  la  cavité  articulaire  de  l'os  tem- 
poral. Cette  deflruction  lailfoit  un  vuide  confi- 
dérable,  qui  faifoit  craindre  une  grande  diffor- 
mité par  l'enfoncement  des  parties  molles  qu'on 
préfumoit  devoir  être  fans  foutien.  La  plaie  fut 
panfée  félon  les  règles  que  demandoit  la  cir- 
conflance ,  &  la  guérifon  fut  parfaite  au  bout  de 
deux  mois  fans  qu'on  eût  donné  aucuns  remè- 
des généraux  que  la  première  friction.  Ce  qu'il 
y  a;  d'étonnant  dans  cette  féqueftration,  c'efl  que , 
quoique  le  crotaphyte,  le  ptérigoïdien  interne, 
le  digaftrique  ,  le  génioglofle,  legéniohyoïdien 
&  le  milo- hyoïdien  euffent  perdu  leur  ,  point 
d'appui,  il  fe  fit  une  fi  parfaite  union  de  toutes 
îes  extrémités  de  ces  mufcles ,  que  chaque  action 
à  laquelle  ils  étoient  deftinés,a  été  entièrement 
eonfervée  -,  de  forte  que  cette  femme  ouvroii  & 
fermoit  fa  bouche  avec  la  même  facilité  &  avec 
un  auffi  libre  ufage  de  la  langue  qu'auparavant. 
On  trouve  un  pareil  fait  dans  le  Journal  de  Mé- 
decine, année  1701-,  les  fuites  ont  été  les  même. 

En  comparant  entre  elles  toutes  les  obfervations 
données  fur  la  Nécrofe,  on  voit  qu'elles  fe  rappor- 
tent toutes  à  l'impreffion  du  froid,  aux  coups, 
aux  chûtes,  aux  contufions  d<?  l'os ,  à l'action  de 
tous  les  uce?,  on  à  la  dégénérefeence  de  la  moelle 
à  la  fuite  d'un  inflammation  particulière  à  fa  mem- 
brane ,  &  fur  ce  dernier  point  les  expériences  du 
D.  Trojanous  parnifTent  infiniment  concluantes. 
Ce  Phylicien  ayant  coupé  les  jambes  d'un  pigeon 
à  fa  partie  inférieure,  il  enleva  au  moyen  d'un 
ftilet  qu'il  porta  dans  l'intérieur  tonte  la  moelle 
qui  s'y  îrouvoif.  Ayant  tué  l'animal  le  feptième 
jour,  &  avant  dépouillé  l'os  de  fes  mufcles,  il 
le  trouva  beaucoup  plus  gros  à  raifon  d'un  antre 
qui  étoit  comme  crû  par-deTus,  ce  qu'il  dé- 
couvrit par  unefection  perpendiculaires  Taxe  de 
l'os.  L'os  primitif  éroit  déjà  libre  de  toutes  parts, 
&  le  nouveau  parohToit  tout  fpongieux,  rouge  par- 
tout à  raifon  d'un  nombre  infini  de  vaifTe^ux  fan- 
guins  qui  en  parcouroiem  toute  la  fubftance.  La 
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périofie  étoit  gonflé,  la  portion  la  plus  intétieure 
étoit  comme  cartilagineufe,  mais  la  membrane  in- 
terne étoit  fucculente ,  très-tendre  &  épaiffe ,  elle 
fe  portoit  dans  l'os  de  nouvelle  formation  par 
plufieurs  filets  très-déliés  qui  fe  déchiroient  facile- 
ment. L'épiphyfe  féparée  de  l'os  mort  s'étoit  telle- 
ment uni  au  nouveau,  qu'elle  formol  corps  avec 
lui ,  laiflant  plufieurs  petits  trous  qui  tous  com- 
muniquoient  avec  la  grande  cavité  du  nouveau.  Il 
n'y  avoit  rien  de  changé  par  rapport  aux  infer- 
tions  des  tendons  &  des  ligamens.  Tous  ces 
phénomènes  fe  rapportent  à  ce  qu'on  obferve 
dans  une  pièce  qu'on  trouve  dans  la  Planche  quia 
rapport  à  l'article  Cal.  fig.  \.  Ils  prouvent  qu'on 
peut  faire  périr  un  os  long  en  détruifant  fa  moelle, 
&  que  même  l'os  nouvellement  reproduit  périr, 
quand  on  déchire  &  détruit  fa  membrane  in- 
térieure qui  paroît  effentiel'.ement  concourir  à 
fa  formation.  Mais  quelques  concluantes  que 
foient  ces  obfenations  fur  le  pouvoir  offifiant 
de  la  membrane  interne ,  il  paroît  que  le  périofie 
externe  n'eft  pas  ici  fans  action,  &  c'eft  ce  qu'on 
peut  inférer  de  l'état  oû  on  le  trouve  pendanî 
que  la  Nature  s'occupe  de  ce  travail. 

La  Nécrofe  eft  une  de  ces  maladies  de  l'os 
qui  n'offrent  des  fignes  bien  certains  que  quand 
fouvent  on  a  déjà  tenté  divers  procédés  eura- 
toires,ainfi  qu'il  confie  d'après  les  obfervations 
que  les  Auteurs  nous  ont  biffées  fur  ce  genre 
de  maladie  nouvellement  étudié.  On  l'a  fouvent 
confondu  avec  le  fpina  ventofa  Se  même  avec 
la  carie  qui  eft  accompagnée  de  gonflement,  & 
à  dire  vrai  les  apparences  font  fouvent  tellement 
les  mêmes  que  les  grands  Praticiens  s'y  font 
quelquefois  trompés  ,  &  notamment  le  Drarr, 
comme  on  le  peut  voir  dans  le  fécond  volume 
de  fes  Obfervations.  Cependant,  en  faifant  atsen- 
tion  à  l'âge  du  malade,  à  la  fituation  des  ouver- 
tures fiftuleufes  vers  les  épiphyfes,  à  la  petite 
quantité  de  pus  dallez  bonne  qualité  ,  qui  en 
découle  quand  on  comprime  la  partie,  à  ce  que 
fait  connoître  le  ftilet  quand  on  le  porte  dans- 
le  treu  fifhileux,  &  joignant  tout  ce  qu'on  dé- 
couvre à  l'hiftoire  des  caufes  éloignées  qui  ont 
pu  produire  leurs  effets,  on  parvient  à  des  fignes- 
affez  certains  pour  fe  déterminer  à  fui  vire  une  mé- 
thode dans  le  trai  tement.  Nous  ne  dirons  rien  ici 
du  prognoflie  qu'on  peut  tirer  fur  la  maladie,, 
tant  des  circonllances  en  dérangent  le  cours  que 
nous  lai  (Tons  aux  Praticiens  à  donner  fur  cela 
des  préceptes  qui ,  par  la  fifre,  puiffent  concourir 
à-  un  plus- grand  développement  pour  ht  théorie* 
L'indication  eurative  de  la  Nécrofe  eonfifie 
dans  l'extraction  du  féqueftre  qui  déformais  ne 
pouvant  faire  corps  avec  les  parties  vivantes „ 
peut  être  regardé  comme  une  fubftance  étrangère 
qu'on  doit  enlever.  Mais  ici  fouvent  la  Nature 
abandonnée  à  elle-même  y  agit  plus  efficaceaienî 
que  l'Opérateur  qui  croiroit  devoir  lui  porter 
aide  en.  pareille  eccurrsnce ,  &  c'eft  c&  qui 
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eft  prouvée  par  l'obfervation  du  D.  Mackenfie 
dont  nous  avons  fait  mention  plus  haut.  Mais 
comme  fouvent  quand  on  eft  appellé  de  prime- 
abord  &  qu'on  ignore  la  nature  du  mal  qu'on 
à  à  traiter ,  on  ne  peut  guères  fe  tourner  vers 
une  méthode  de  curative  réfléchie  ;  ce  qu'il  con- 
vient de  faire  en  pareil  cas  eft  de  fuivre  de  loin 
la  Nature  fans  vouloir  trop  la  dévancer.  Comme 
il  faut  que  l'inflammation  fe  continue  pour  que 
la  féquefiration  s'opère  ,  quand  une  fois  on  la 
préfume  commencée ,  il  faut  éviter  les  moyens 
qui  pourroient  trop  la  déprimer.  Les  meilleurs 
topiques,  en  pareil  cas,  feroient  une  peau  decigne 
qu'on  tiendroit  fur  la  cartie  ,  jnfqu'à  ce  que  la 
fupuration  fe  manifcfîât  à  quelqn'endroit  ;  on 
ouvriroit alors  fur  l'abcès ,  &  fi,  après  l'itTue  du 
pus  l'on  découvroit  la  pointe  de  l'os,  qu'en  la 
faififfant  ,  on  la  trouvât  bien  vacillante ,  il  fau- 
droit  l'extraire  avec  une  forte  pince-,  mais,  pour 
peu  qu'on  trouvât  de  la  réfiftance ,  on  remettroit 
l'extraction  à  un  autre  tems.  Si  l'ouverture  s'étoit 
faite  fpomanément,  bien  avant  qu'oneût  été  ap- 
pellé, &  qu'avec  le  fiiiet  on  ait  découvert  une 
très-grande  dénudation  d'os,  il  faudroit  pro- 
longer les  ouvertures  avec  le  bifiouri ,  pour  pro- 
céder à  l'extraction.  Mais  fi  le  féqueflre  fe  trou- 
voit  recouvert  par  le  nouvel  os,  que  le  fiiîet 
fit  juger  qu'il  eft  peu  volumineux  j  ne  feroit  il 
pas  plus  prudent  de  l'abandonner  dans  la  certi- 
tude où  l'on  feroit  qu'il  pourroit  le  dilToudre  & 
fortir  par  parcelle  avec  la  matière  du  pus  ;  les 
expériences  faites  fur  les  animaux  vivans  &  les 
obfervations  qu'ont  fourni  les  faits  pathologi- 
ques relativement  à  cette  circonfîance  pourroient 
avec  raifon  déterminer  à  fuivre  ce  dernier  parti. 
Alors  il  faudroit  fe  contenter  de  tenir  les  ori- 
fices fifiuleux  ouverts  au  moyen  de  l'éponge  pré- 
parée ,  ou  d'un  morceau  de  gentiane  convena- 
blement taillée  •,  à  chaque  panfement  on  prefferoit 
la  partie  pour  faire  fortir  le  pus  ;  &  quand  la 
fource  en  feroit  tarie  ,  on  chercheroit  à  cicatrifer 
l'ouverture.  Mais  cette  méthode  eft  longue,  & 
fouvent  h  fuppuration  amenant  un  petite  fièvre, 
on  a  tout  àcraindre  de  Ja  réforption  du  pus.  Le 
meilleur  parti  alors  efi  d'ouvrir  le  nouvel  os  dans 
une  étendue  fuffifante  avec  la  gou^e  &  le  mar- 
teau ou  le  trépan  afin  de  parvenir  au  corps 
étranger,  ainfi  que  l'ont  fait  Scultet  &  David  en 
pareil  cas.  Alors  on  l'extrairoit  avec  tout  le  mé- 
nagement poifible  ,  &  i'on  conduiroit  enfnite  les 
incitions  à  parfaite  cicatrifation.  Quelquefois  l'in- 
cifion  des  tégumens  manifefte  â  l'imériçyr  un 
défordre  auquel  on  ne  s'attendoir  point  -,  l'os  de 
nouvelle  formation  efi  ulcéré  en  différons  en- 
droits de  fa  furface ,  on  y  découvre  plufieurs 
point  fifluleùx  d'où  s'élèvent  des  chairs  granu- 
îeufes  &  d'où  fuime  une  fanie  ichoreufe  ;  les 
chairs  d'alentour  font  dans  un  état  d'engorgement 
Confidérable  -,  il  y  a  des  indices  certains  de  caries 
|k  le  mal  paroît  ne  biffer  des  remèdes  que  dans 
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une  prompts  amputation  du  membre  ;  il  faa 
alors  s'y  déterminer  &  le  plus  promptemens 
poflible.  Nous  renvoyoes  pour  de  plus  grands 
détails  à  Thèfe  De  ofium  Necroji ,  que  nous 
avons  citée  plus  haut.  (M.  Petit-Radel  ). 

NEPHELION  ,  Huftoa  vNubecula.  Petite  ra* 
che  blanche  produite  par  la  cicatrice  d'un  ulcère 
firué  fur  l'œil.  Cette  cicatrice  incommode  îa  vue, 
lorfqu'elle  fe  trouve  fur  la  cornée  tranfparente  , 
vis-à-vis  la  prunelle.  Les  Anciens  l'appel  loient 
Nubecula.  On  donne  encore  le  nom  de  Nephc- 
lion  à  ces  efpèces  de  petits  nuages  qui  nagent 
au  milieu  de  l'urine,  &  aux  petites  taches  blan- 
ches qui  viennent  fur  la  furface  des  ongles ,  & 
qui  reffemblent  à  de  petits  nuages.  Ane.  Encyc. 
(M.  Petit  -  Rjdel.) 

NEPHROTOMIE  de  NMpd  &  ». 
phrotomia  ,  Seaio  renis.  Opération  dans  laquelle 
on  incite  fur  la  région  lombaire,  pour  parvenir 
jufqu'au  rein,  &  en  extraire  une  ou  plulieurs 
pierres  qui  s'y  feroient  formées.  On  a  regardé 
cette  opération  comme  praticable  dans  deux  cas 
difFérens  :favoir,  lorfque  les  reins  font  dans  leur 
intégrité  ,  &  qu'aucun  indice  extérieur  n'annonce 
qu'ils  contiennent  des  pierres,  &  lorfqu'il  y  a 
un  abcès  ou  une  ouverture  fifiuleufe  à  la  région 
lombaire.  Les  raifons  fur  lefquelles  on  s'appuie 
pour  prouver  la  poflibilité  de  la  Néphrotcmie 
dans  le  premier  cas,  font  :  r.°  que  cette  opéra- 
tion a  été  confeillée  par  Hippocrate  \  z.°  qu'elle 
a  été  pratiquée  plufieurs  fois  ^  3.°  enfin  que 
l'analogie  lui  eft  favorable.  On  va  voir  combien 
peu  ces  raifons  ont  de  force. 

i.9  Hippocrate  dit ,  ciirn.  autem  intumuerit  & 
elevatus  fuerit^fub  id  tempus  juxta  renem  fecato 
&  extraâo  pure,  arenam  per  urinam  cientia  fanato  ; 
fi  enim  JeBus  fuerit ,  fugœ  fpes  eft  :  fin  minus 
morbus  hominis  commoritur.  Si  la  partie  s'élève 
&  fe  tuméfie  ,  il  faut  alors  faire  une  incifion 
au  voifinage  du  rein ,  pour  faire  fortir  le  pus  , 
&  chafier  enfuite  le  gravier  par  le  moyen  des 
diurétiques,  car  cette  incifion  peut  fauver  la  vie 
au  malade  -,  &  il  ne  manquera  pas  de  la  perdre 
fans  ce  fecours.  On  ne  peut,  ce  femble  ,  con- 
clure de  ce  paffage  qu'Hippocrate  ait  recommandé 
la  Néphrosomie  ,  lorfque  le  rein  efi  dans  un 
état  fain.  Au  contraire  ,  il  paroît  ne  l'avoir  con- 
feillée que  lorfque  ce  vifeère  eft  obfédé  ,  & 
que  le  pus  fe  porte  au-dehors.  Cclfe  &  Galiert 
l'ont  fans  doute  entendu  de  cette  manière,  puif- 
qu'ils  ne  parient  ni  l'un  ni  l'autre  de  l'extracîion 
des  pierres  renfermées  dans  le  rein.  Leurfilence, 
à  cet  égard,  a  été  imité  par  les  Auteurs  Grecs 
&  Latins ,  qui  les  ont  fuivis  ;  &  c'efi  chez  les 
Arabes  que  fe  trouvent  les  premieis  témoignages 
hsfardés  en  faveur  de  cette  opération, 

z.°  On  cite  peu  d'exemples  de  la  Néphrotomie 
faire  fur  le  rein  dms  fon  état  d'intégrité;  & 
encore  ceux  qtion  rapporte,  manqir.-.nt-ils  de 
l'authenticité  néceiTaire.  Le  plus  ancien  n'eft  pref- 
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«que  connu  que  par  tradition.  I!  efl  rapporté  dans 
l'Abrégé  chronologique  de  l'Hifioire  de  France, 
par  Mézerai.  Les  Docteurs  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris  ,  dit  cet  Hiftorien  ,  ayant 
fu  qu'un  Archer  de  Bagnolet  f  qui ,  depuis  iong- 
tems  ,  étoit  attaqué  de  la  pierre  ,  avoit  été 
condamné  à  mort  pour  fes  crimes ,  fupplièrent 
le  Roi  &  les  Magiftrats  de  vouloir  bien  permettre 
qu'on  le  remît  entre  leurs  main-,  pour  éprouver 
fur  lui  fi  on  ne  pourroit  pas  lui  ouvrir  les  reins 
pour  en  tirer  le  calcul ,  (ans  qu'il  lui  en  coûtât 
la  vie  ;  cette  opération  eut  un  fi  bon  fuccès  que 
cet  homme  vécut  plufieurs  années  après  en  fort 
tonne  fanté. 

A  la  vérité ,  ce  récit  femble  indiquer  qu'on 
fit  l'incifion  du  rein  a  ce  malheureux-,  mais  fi 
ion  conrulte  Ambroife  Paré  ,  qui  raconte  la 
même  hifloire ,  on  verra  qu'il  n'en  efi  pas  quefiion. 
Voici  fes  termes  :  c<  Je  ne  puis  encore  pafler 
que  je  ne  récite  cette  hiftoire  prife  aux  Chro- 
niques de  Monftrele:  ,  d'un  franc   Archer  de 
JVleudon  ,  près  Paris ,  qui  étoit  prifonnier  au 
Cbâtekt  pour  plufieurs  larcins, à  raifon  defquels 
il  fut  condamné  à  mort.  En  même  jour  fut  re- 
montré au  Roi  par  les  Médecins  de  la  Ville  , 
que  plufieurs  étoient  fort  travaillés  &  moleflés 
de  pierre ,  coliques  ,  paffions  &  maladies  de 
côté,  dont  étoit  fort  molefté  ledit  franc  Archer, 
&  auffi  defdites  maladies  étoit  fort  molefié  Mon- 
feigneur  du  Bofcage  ;  &  qu'il  feroit  fort  requis 
de  voir  les  lieux  ,  où  leldites  maladies  font 
concrées  dans  le  corps  humain,  laquelle  chofe 
ne  pouvoit  être  mieux  fçue  qu'en  incifant  le 
corps  d'un  homme  vivant ,  ce  qui  pourroit  être 
bien  fait  en  la  perfonne  d'icelui  franc  Archer; 
&  dedans  icelui  perquis  &  regardé  le  lieu  defdites 
maladies  ,  &  après  qu'il  eut  été  vu  ,  fut  recoufu  , 
&  fes  entrailles  miles  dedans  ,  &  par  l'ordon- 
nance du  Roi,  fut  bien  panfé  tellement  que, 
dedans  quinze  jours,  il  fut  bien  guéri  >  &  eut 
la  rémiffion ,  &  lui  fut  donné  avec  ce  argent.» 

La  différence  de  ce  fécond  récit  fait  voir  com- 
bien il  efi  difficile  de  juger  de  la  maladie  du 
franc  Archer  ;  aufîî  les  Auteurs  font  -  ils  fort 
partagés  à  ce  fnjet.  Golot  penfe  que  ce  fut  la 
Néphrotomie  qui  lui  fut  faite;  Mery,au  contraire, 
croit  qu'il  avoit  une  pierre  dans  la  velue  ,  & 
qu'il  fut  raillé  par  une  méthode  analogue  à  celle 
du  grand  appareil.  Haller,  en  adoptant  l'opinion 
de  Mery  fur  le  fiège  de  la  maladie ,  efl  d'avis 
qu'on  pratique  le  haut  appareil  ,  puifqu'après 
avoir  tiré  la  pierre,  on  replaça  les  inuflins  , 
&  qu'on  fit  une  couture  au  ventre.  Enfin  Tolet 
penfe  que  le  franc  Archer  étoit  attaqué  d'un 
volvulus,  &  qu'on  lui  ouvrit  le  ventre  pour 
dégager  les  intefiins.  A  quoi  il  faut  ajouter  que 
les  Flifioriens  ne  font  pas  d'accord  fur  plufLurs 
circonflanccs  efienîielies  de  l'événement  défit  il 
s'agit ,  les  uns  le  plaçant  fous  le  roc  ne  de 
Charles  Y II ,  &  les  autres  fous  celui  de  Louio  X  £  ; 
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ceux-ci  font  le  malade  habitant  de  Meudon ,  & 
ceux-là  de  Bagnolet;  quelques-uns  avancent 
qu'il  vécut  enfuite  long-tems  en  bonne  fanté, 
&  quelqu'autres,  difent  qu'il  ne  furvécut  pa;  long- 
tems,  attendu  le  mauvais  état  de  fes  vifeères. 

Le  fécond  exemple  d'opération  de  la  Néphro- 
tomie ,  auquel  on  puifie  s'arrêter ,  fe  trouve 
dans  les  Transactions  Philofophiques  pour  l'année 
\6yf-,.  On  y  lit  que  M.  Hobfon ,  Conful  de 
la  Nation  Angloife  à  Venife,  ayant  été  long- 
tem;  tourmenté  de  douleurs  néphrétiques  à  l'occa- 
fion  de  pierres  dans  un  des  deux  reins  ,  il  fe 
rendit  à  Padoue  auprès  de  Dominique  Mar- 
chettis,  Médecin  très -expérimenté,  qui  lui  dit 
qu'il  ne  connoiffoit  aucun  autre  moyen  dé  le  fou- 
lager,que  de  lui  faire  une  inciîion,  par  laquelle 
on  pût  retirer  le  corps  étranger  dont  il  étois 
incommodé.  Piien  n'indiquoit  à  l'extérieur  la 
préfence  de  ce  corps ,  &  Marchettis  ne  laifla 
pas  ignorer  au  malade  la  difîkulté  &  le  danger 
de  l'opération  ;  mais  celui-ci'tui  montra  tant  de 
réfolution  &  d'envie  de  guétir,  que  le  Docteur 
fe  lahfa  aller  à  l'entreprendre  :  les  parties  furent 
incitées  avec  un  biftouri  droit.  Le  fang  qui  forîit 
avec  abondance,  força  à  remettre  l'extraclion  de 
la  pierre  au  lendemain;  effectivement  on  en  tira 
deux  ou  trois,  après  quoi  !e  malade  fut  panfé. 
Les  accidens  qui  furvinrent  furent  peu  conlidé- 
rables  ;  &  M.  Hobfon  fe  trouva  bien-tôt  en  état 
de  retourner  à  Venife ,  quoique  fa  plaie  ne  fût 
pas  totalement  cicatrifée  ,  &  qu'il  y  refîât  une 
fiftsle  ,  par  laquelle  il  fortoit  du  pus  &  des 
urines.  Quelque  teins  après ,  il  fe  présenta  une 

I  pierre  qui  fut  tirée  avec  facilité.  Enfin  le  ma- 
lade guérit  d'une  manière  radicale.  Il  y  avoit 
dix  ans  que  ce  faits'étoit  pafié,  lorfque  M.  Hobfon 
&  fon  époufe  le  racontèrent  au  D.  Bernard ,  qui 
le  communiqua  depuis  à  la  Société  Royale. 

La  cicatrice,  qui  fe  voyoit  à  la  région  lom- 
baire, en  attefioit  la  vérité;  mais  elle  n'en  indi- 
qnoit  pas  les  circonflanccs.  Qui  peut  dire,  en 
effet,  ii  Marchettis  ne  fût  pas  déterminé  à  opérer 
par  la  préfence  d'un  abcès  fitué  profondément, 
&  qui  étoit  ignoré  de  M.  Hobfon  &  fon  époufe  ï 
Ce  qui  rend  cette  conjecture  vraifemblable ,  c'eit 
qt!,';  ptrfonne  n'a  parlé  de  cette  opération  ,  qui,, 
fans  doute,  aura  été  faîte  devant  des  témoins 5;. 
&  que  Pierre  de  Marchettis  qui  a  furvexu  à  fon 
fils  mort  en  167$,  n'en  a  point  parlé  dans  fon 
Syllogés  Qbfervationum  Medico-chirurgicarum  va- 
riarum  imprimé  depuis  pour  la  troifième  fois. 

On  trouve  encore  dans  les  Observateurs  d'autres 
exemples  d'opération  delà  Néphrotomie  pratiquée 

i  fur  le  rein  fain  ;  mais  les  détails  en  font  expofés 

!  d'une  manière  à  ne  mériter  aucune  confiance. 

1  3.°  L'analogie  n'eft  p3s  favorable  à  cette  opé- 
j  ration.  On  voit,  à  la  vérité,  des  abcès  confidé- 
j  rables  fe  former  dans  les  reins  &  s'ouvrir  ai* 
j  dehors,  &  des  plaies  atteindre  l'un  ouTautr- 
i  de  ces  vifeères,  fans  qu'il  en  réiuhe  desaccidee 
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considérables.  Mais  la  fuppuration  ne  détruit , 
pour  l'ordinaire  ,  que  ie  ciffu  graificux  de  la 
partie  dans  laquelle  elle  fe  forme  ou  fe  dépofe , 
pendant  qu'elle  ménageries  vairTeaux  fanguins  & 
lés  nerfs.  Un  hafard  heureux  peut  conduire  une 
épée  ,  ou  toute  autre  arme  ofienfîve ,  à  travers 
Je  tiflù  des  partie?  délicates  fans  qu'elles  foient 
bleffées  grièvement,  au  lieu  que  le  biflouri  porté 
profondement ,  coupe  tout  ce  qui  fe  préfente  à 
fon  tranchant. 

Le  peu  de  valeur  alléguée  en  faveur  de  la  Né- 
phrotomie,  dans  le  cas  où  il  s'agit  ici  ,  n'eft  pas 
le  feul  motif  qui  doit  engager  à  rejeter  cette 
opération.  Il  y  en  a  d'autres  tirés  du  défaut  de 
fignes  qui  indiquent  la  préfence  de  la  pierre-,  & 
la  difficulté  de  parvenir  jufqu'au  rein  à  raifon 
de  leur  polition,  de  la  grande  quantité  de  parties 
qui  la  recouvrent.  Cette  difficulté  efî  telle  que 
Jacques  Douglas,  Chirurgien  d'Edimbourg,  ayant 
rente  de  le  faire  fur  le  cadavre  d'un  calculeux, 
âgé  de  cinquante-trois  ans  ,  il  ne  put  en  venir  à 
bout ,  &  fut  obligé  d'ouvrir  le  ventre  pour  aller 
chercher  les  reins  ,  qu'il  ouvrit  félon  le  procédé 
nfité  par  les  Anatomiiïes  ,  &  dont  il  tira  deux 
pierres ,  l'une  triangulaire  qui  pefoit  une  demi- 
once,  &  l'autre  de  la  figure  d'un  quarré  irrégu- 
lier &  du  poids  de  feize  grains  feulement. 

Outre  cela ,  les  pierres  fe  forment  en  difTérens 
endroits  des  reins  ;  fouvent  elles  font  enclavées 
dans  la  fubfhnce  d'où  il  feroit  impoifiblede  les 
tirer  fans  caufer  des  déchiremens  fort  dangereux; 
fouvent,  au  contraire,  elles  fe  rencontrent  dans 
le  baifinet ,  &  la  tête  de  l 'uretère  efî  pleine 
de  gravier  qu'on  ne  pourroir  faire  fortir.  Enfin, 
il  n'y  a  qu'un  rein  de  malade,  ou  ils  le  font  tous 
deux.  Dans  le  premier  cas,  le  malade  peut  vivre 
îong-tem5  •,  dans  le  fécond ,  il  feroit  inutile  de 
ne  l'opérer  que  d'un  côté  feulement. 

Si  la  Néphrotomie  n'eft  point  praticable  lorfque 
les  reins  font  dans  leur  état  d'intégrité,  il  n'en 
efl  pas  de  même  lorfque  la  préfence  de  la  pierre 
a  donné  lieu  à  un  abcès  à  la  région  lombaire, 
ou  Iorfqu'à  la  fuite  d'un  abcès  de  cette  efpèce 
il  refte  une  fifiule  dans  le  trajet  de  laquelle  on 
fent  une  pierre  au  bout  du  flilet.  Alors  il  faut 
en  venir  à  l'opération;  c'eft-à-dire,  qu'il  faut 
ouvrir  l'abcès  &  chercher  avec  les  doigts  portés 
profondément  dans  fon  foyer,  le  corps  étranger, 
dont  on  foupçonne  l'exiflence  ,  ou  élargir  la  fif- 
tole  pour  parvenir  à  ce  corps  &  en  faire  l'ex- 
traclion.  La  plaie  doit  être  enfuite  panfée  relati- 
vement aux  circonftances.  Si  c'eft  un  abcès,  on 
en  favorife  le  dégorgement  $  fi  c'eft  une  fiftule . 
qu'on  ait  élargie,  on  ne  fe  fert  que  de  charpie  fèche, 
au  lieu  de  l'employer  couverte  d'un  digeftif;  & 
cette  première  pièce  d'appareil  efl  contenue  par 
des  com prefTes,&.  par  un  bandage  de  corps  avec  fon 
fopulaire.  Article  communiqué  par  M.  Sabbatier. 
(  M.  Petit-Radel.  ) 

NEZ,  R'ï,  Nafus.  Ouverture  extérieure  des 


narines,  dont  l'ufage  principal  eft  de  recevoir 

les  corpu feules  odorans  deftinés  à  opérer  immé- 
diatement a  fenfation  de  l'odorat.  Cette  partie  du 
vifage ,  dont  la  forme  régulière  afiùjetfiejà  certaines 
ioixd  t  convention  ,  en  fait  le  plus  bel  ornement, 
offre  fotfvent  une  diiîbrmité  plus  ou  moins  ap- 
parente ,  qu'on  rapporte  à  un  vice  des  parties 
molles  ou  d.ires  qui  la  continuent.  Voyons  d'a- 
bord en  quoi  les  premières  peuvent  contribuer 
à  cette  difformité,  puis  nous  pafferons  aux  dé- 
fordres  que  peuvent  occafionner  les  autres. 

Des  Plaies  du  NerL  ,  &  autres  affeâions 
de  la  peau. 

Un  infiniment  tranchant  porté  fur  le  nez  peut 
y  faire  une  plaie  dont  la  nature  diffère  à  raifon 
de  fa  profondeur  &  de  fa  direction.  Ces  plaies 
offrent  les  indications  générales  qui  ont  été  pré- 
fenté^s  à  l'article  Plaies.  Si  elles  font  fuperfi- 
cielles ,  on  en  maintient  les  bords  rapprochés  an 
moyen  de  perites  languettes  agglutinatives  ,  on 
met  une  compreffe  fimple  d'un  linge  très-fin  , 
&  l'on  termine  par  l'épervier  ou  la  fronde , 
dont  nous  renvoyons  la  defeription  à  leur  ar- 
ticle. Si  ia  plaie  efl  à  lambeau,  &  que  celui-ci 
foit  entièrement  féparé  depuis  peu,  &  fans  meur- 
triffure  ,  on  le>  réunira  avec  un  point  de  future 
&  des  languertes  d'emplâtre  agg'utinatif.  On 
remplira  les  narines  avec  un  rouleau  de  linge, 
au  milieu  duquel  on  aura  mis  un  tuyau  de 
plume  ouvert  de  chaque  côté  pour  faciliter  la 
refpiration  ,  &  l'on  terminera  par  une  petite  co  n- 
preffe  fimple  &  le  bandage.  Si  le  lambeau 
ne  fe  colle  point  ,  &  qu'au  contraire  il  fe  pu- 
tréfie ,  on  coupera  l'efcarre,  &  l'on  panfera  la 
plaie  avec  le  vin  miellé  &  les  balfamiques ,  ainfi 
qu'on  le  fait  des  plaies  en  pleine  fuppuration. 
Quelques  Auteurs  difent  qu'un  Nez  féparé  en- 
tièrement peut  reprendre  fi  on  l'applique  exac- 
tement fur  l'endroit  d'où  il  a  été  coupé.  Le  bon 
Garengeot  va  plus  loin  dans  l'obfervation  qu'il 
nous  a  laiffée-,  mais  s'd  la  croit  réellement  con- 
cluante ,  ne  pourroit-on  pas  lui  appliquer  ce  vers 
d'Horace  ,  Quandoquè  bonus  dormitat  Homerus  ? 
M.  delà  faye,  qui  a  voulu  éprouver  cette  mé- 
thode ,  dit  qu'il  n'en  a  jamais  pu  obtenir  le 
moindre  fuccès  fur  plufieurs  chiens  qu'il  confa- 
cra  à  fes  expériences. 

On  a  cherché  à  réparer  la  difformité  que  laifTe 
le  défaut  du  Nez,  après  une  plaie  où  cette  par- 
tie avoit  été  emportée.  On  en  doit  les  procédés 
à  Taliacot.  Cet  Auteur  confeilloit  de  faire  au  bras 
une  incifion,  dans  laquelle  il  mettoit  ce  qui  ref- 
toit  du  Nez  coupé,  après  en  avoir  rafraîchi  la 
plaie  quand  il  y  avoit  déjà  eu  cicatrice.  Lorf- 
que le  refis  du  Nez  étoit  bien  confolidé  à  lav 
plaie  du  bras ,  il  vouloit  qu'on  coupât  de  la  peau 
ce  qu'il  en  falloit  pour  réparer  le  manque  du 
Nez.  Cette  méthode  n'a  point  pris ,  parce  qu'on 
a  trouvé  qu'il  étoit  beaucoup  plus  fimple  de 

remédier 
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remédier  à  ce  défaut  par  un  Nez  artificiel ,  que 
par  cette  méthode  cruelle  dont  le  fuccès  n'étoit 
rien  moins  que  certain. 

La  peau  du  Nez  eft  fujette  à  bourgeonner-,  il 
s'y  forme  quelquefois  des  boutons  &  des  ver- 
rues qui,  quand  on  les  traite  par  le  caulHque  , 
caufenr  quelquefois  des  donleyrs  fympathiqnes  a 
l'œil ,  l'ophtalmie  £  &  même  un  érélypèle  qui 
s'étend  plus  ou  moins  fur  toute  la  face.  On  re- 
médie à  tons  ces  accidens  par  les  remèdes  géné- 
raux &  topiques  ;  quelquefois  néanmoins  il  s'y 
forme  des  abcès  dont  la  fluctuation  eft  fenfible 
au-dehors.  Une  attention  bien  effewiélie  ,  en 
pareil  cas ,  efl  de  ne  les  ouvrir  qu'en  dedans  des 
narines,  pour  éviter  la  difformité  d'une  cicatrice. 
Si  les  cartilages  &  les  os  font  dénudés ,  on  aura 
recours  aux  injections  d'eau  d'eu  ge  ,  avec  le  miel 
rofat  ou  le  vin  miellé.  Quelquefois  on  eft  obligé 
de  fe  fervir  d'un  petit  féton  fait  de  quelques  fiis 
de  coton  qu'on  patTe  par  une  cotttre-oaverturé  \ 
on  tirera  les  portions  féparées  ou  affectées  de  ca- 
rie par  une  incifton  extérieure,  fi  celle  des  na- 
rines ne  peut  fuffire. 

De  la  Fracture  des  os  du  Nez. 

La  minière  dont  les  os  du  Nez  font  implan- 
tés entre  les  apophyfes  montantes  des  os  maxil- 
laires ,  &  dont  ils  font  foutenus  fur  le  vomer 
&  le  çpronal ,  fait  qu'ils  font  plus  rarement  rom- 
pus ,  à  la  fuite  des  violences  extérieures  portées 
fur  eux  ,  qu'ils  l'euffint  été  fi  leur  difpoiirion  eût 
été  autre.  Cependant  ils  cèdent  quelquefois  ,  & 
ils  s'enfoncent  &  fe  féparent  des  os  voifins  ;  mais 
ils  ne  font  pas  toujours  rompus  tous  deux  •,  que! 
quefois  un  l'eft  dans    toute  fa  largeur ,  pen  - 
dant  que  l'autre,  fans    avoir   fouffert  aucune 
folutiun    de  continuité  ,  fe  trouve  élevé  ou 
déprimé.  Il  n'eft  pas  rare  que  cette  fracture  foi r 
accompagnée  de  celle  de  la  lame  petpendicu- 
laire  de  l'os  éthmoïde;  dans  ces  ca:,  cette  lame 
eft  toujours  déjettée  d'un  côté  ,  &  on  la  fait 
aifément  mouvoir,  foit  avec  le  petit  doigt,  ou 
un  flilet  introduit  -dans  la  narine.  En  général  , 
cette  fracture  efl  fouvent  accompagnée  d'accidens 
fâcheux    \a  membrane  pituitaire  s'enflamme  ;  le 
Nez  &  le  vifage  fe  gonflent,-  les  yeux  partagent 
fympa  hiquement  le  déferdre-,  l'hémorrhrjjje  qui 
quelquefois  furvient ,  eft  difficile  à  arrêter  -,  la 
refpiration  eft  gênée  ;  &  fi  la  violence  du  coup 
a  été  telle  qu'elle  n'ait  pu  être  perdue  dans  la 
fracture,  mais  qu'elle  fe  foit  tranfmife  jufqu'à 
la  lame  criblée,  les  effets  de  là  commotion  s'en- 
fuivent  quelquefois  ,  &  même  fouvent  il  fe  fornu 
un  épanchement  dans  le  crâne ,  ainfi  qu'il  eft 
conftaté  par  le  témoignage  des  Obfervf.teurs.  I! 
eft  f.icile  de  reconnoître  la  fracture  du  Nez  dès 
le  commencement,  le diagnnftic  eft  plus  difficile, 
quand  il  y  a  gonflement  &  inflammation-,  mais  alors 
on  attend  que  les  accidens  fo;ent  calmés ,  pour 
Chirurgie.  Tome  II  ,  ï,*rt  Partie. 
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chercher  à  s'afîurer  de  la  véritable  rature  du  mal. 
On  remédie  à  la  fracture  en  replaçant  les  por- 
tions d'os  dérangées  au  moyen  du  manche  d'une 
fp-atule  garnie  de  charpie,  qu'on  introduit  dans 
la  narine  ,  &  qu'on  relève  pendant  qu'on  fait 
la  conformation  au-dehors,  en  appuyant  conve- 
nablement fur  ce  qui  fait  faillie.  On  répétera 
ce  procédé  fur  l'autre  ,  fi  la  fracture  eft  des  deux 
côtés.  Si  la  cloifon  eft  déjetféeyôn  la  redreflerà 
avec  le  même  infiniment,  prenant  garde  de  le 
porter  trop  haut  pour  ne  faire  aucun  elfo.  t  fur 
la  lame-  traufverfale  de  l'éihmcïJe  ,  qui  eft  très- 
fragile.  S'il  furvenoit  un  éternuement  ,  on  dif- 
continueroit  pour  recommencer  quelque  tems 
après,  s'il  y  a  plaie,  &  que  les  fagmens  foient 
tellement  détachés  qu'il  n'y  ait  aucune  efpérance 
de  réunion-,  il  faudioit  les  extraire  avec  le  plus 
grand  ménagement,  pour  ne  point  irriter  les 
parties  déjà  trop  en  fouffrance.  11  convient, 
dans  les  fractures  fimples,  de  traiter  la  maladie 
comme. une  plaie  fimple  du  Nez-,  mais,  dans 
les  autres  où  les  pièces  peuvent  fi  facilement  fe 
déranger ,  il  faut  les  maintenir  avec  de  petits 
tuyaux  de  plume ,  ouverts  par  les  dtux  bouts 
&  garnis  mollement  d'agaric  ,  pour  remédier  a 
l'hémorrhagie,qui  accompagne  toujours  ces  foi  tes 
de  cas.  Ces  moyens  font  préférables  aux  corps 
folirles  qn'tmployoit  Hippocrate,  &  même  aux 
doigts  du  malade  que  cet  Auteur  préfétot  dans 
le  plus  grand  nombre  de  cas.  Foreftus  le;  recom- 
mande d  après  Gui-de-Chauliac  ,  qui  dit  qu'ils 
fervent  non-feulement  à  faciliter  la  refpiration  , 
trois  encore  au  rérabliflement  des  parties  dans 
i  ur  état  primitif.  On  applique  enfoire  une  légère 
comprefïe  trempée  dan?  dj  l'eau -de- vie  cam- 
phrée ;  on  ën  met  d'autres  pour  remplir  le  vuide 
qui  tft  entre  les  joues  &  le  Nez,  &  l'on  maintient 
le  fout  avec  la  fronde.  Ce  bandage  eft  préférable 
a  l'épervier  dont  l'application  eft  plus  difficile  , 
qu'on  n'a  pas  toujours  fous  la  main  ,  &  qui 
d'ailleurs  a  des  inconvéniens  dont  Hippocrate 
avoir  déjà  fjit  mention  dans  fon  Traité  de  Arti- 
culis.  Car  ,  en  parlant  de  lui ,  il  dit  :  Inventio 
enirr.  noxia  eft  ,  abundeque  Medico  eft  ofle/:di[Te 
peritiam  quant  Rabet  najum  varie  deligandi.  Efficic 
autem  hœc  vinciendi  fado  contra  atoue  oporteat 
turn  qu/d  qui.  ob  fraclaramjimi  fiunt,  (i  àjuperiori 
pane  aflringuntur,  magis  adkuc fimi  évadent.  Quand 
1a  fracture  eft  accompagnée  d'une  telle  commi- 
nution  qu'on  ne  peut  efpérer  d'en  remettre  les 
portions  d'os  déplacées  de  manière  à  ce  qu'elles 
puiiïentreprendre,ii  faut  les  enlever.en  pratiquant 
des  incifions  convenables  ,  &  en  dilatant  la  plaie, 
s'il  y  en  déjà  une.  Les  Auteurs  confcillenr , 
en  pareil  cas,  d'appliquer  une  lamine  de  plomb 
affez  creufée  pour  recevoir  le  do-  du  Nez,  & 
fuififamment  épaifTe  pour  empêcher  le  progrès 
des  chairs  qui  pourroient  chercher  à  fe  déve- 
lopper. Voye{  ce  qu'en  dit  Cornée  à  l'artic;e 
I  suvMV.{M.  Pe  ti  t-Radel) 
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NlTRE.  Sel  neutre  qui  a  la  propriété  d'agir 
fur  le  fyftème  fanguin  comme  antiplogiftique.  On 
l'emploie  fous  ce  point  de  vue  en  gargarifmes ,  en 
lavemens:,  en  fomentations»  Or,  le  donne  aulfi 
intérieurement  dans  les  affections  inflammatoires, 
dans  les  maux  de  dents  opiniâtres  &  dans  les 
hémorrhagies  ;  mais,  dans  bien  des  cas  ,  il  faut 
l'employer  en  dofes  plus  fortes  qu'on  n'a  coutume 
de  faire.  —  Nous  en  avons  donné  demi-once  & 
davantage  dans  vingt-quatre  heures ,  en  différentes 
circonstances  >  avec  fuaès. 

NODUS.  Groffeur  ou  tumeur  qui  s'élève  fur 
la  furface  des  os ,  &  dont  le  volume  eft  moin- 
dre que  ce  qu'on  a  coutume  d'appeller  une 
exoflofe.  On  défigne  communément  ainfi  celles 
qui  paroiflent  fur  la  furface  du  crâne  on  du 
libia ,  &  dont  la  caufe  eft  fomentée  par  un  prin- 
cipe vénérign.  Ces  tumeurs  ne  demandent  au- 
cun autre  traitement  que  celui  de  l'infetlion  vé- 
nérienne, dont  elles  font  un  fymptôme  -,  ordi- 
nairement elles  difparoiffent  vers  le  milieu  du 
traitement  -,  la  coutume ,  dans  les  Hôpitaux  ,  eft 
de  les  couvrir  d'un  emplâtre  de  de-Vigo  cum  mer- 
curio;  mais  J.  Hunter  leur  préfère  les  illinitions 
mercurielles.  Si  ces  topiques  ne  fuffifent  pas , 
dit-il ,  il  faut  tâcher  de  détruire  le  mal  local , 
en  excitant  une  inflammation.  Cet  Auteur  dit 
avoir  vu  guérir  -un  Nodus  vénérien ,  qui  caufoit 
d'affreufes  douleurs,  par  une  incifion  qu'on  fit 
jufqu'à  l'os,  félon  toute  la  longueur  du  Nodus. 
La  douleur  cefta  s  le  gonflement  diminua  ,  &  la 
p'aie  fe  confolida  peu-à-peu  ,  fans  que  le  ma- 
lade prît  un  grain  de  mercure.  Le  D.  Ruflell  , 
Médecin  de  l'Hôpital  Saint-Thomas,  à  Londres , 
a  éprouvé,  en  pareil  cas,  un  grand  fuccès  de 
la  décoclion  de  racine  de  Mézéréon.  Nous  ren- 
voyons ce  fujet  à  l'article  Périostose  .  où  l'on 
trouvera  de  plus  grands  détails.  (M.  Petit- 
Radel.  ) 

NŒUD  DU  CHIRURGIEN.  C'eft  un  nœud 
qu'on  fait  en  paflant  le  fil  deux  fois  dans  la 
même  anfe-,  on  fe  fert  du  Nœud  du  Chirurgien 
pour  la  ligature  des  vaifleaux,  &  l'on  aflùjétit  ce 
nœud  par  un  autre  qui  eft  Ample.  Le  nœud  double 
fe  fait  le  premier, afin  qu'il  ne  puifle  point  fe 
relâcher  pendant  qu'on  fait  l'anfe  pour  le  fécond 
nœud. 

NOIX  ,  Juglans  régla.  Lin.  Le  fuc  exprimé  des 
noix  vertes  &  mêlé  avec  du  miel  eft  utile  dans 
les  cas  d'angine  &  de  gonflement  des  amygdales, 
adminiflré  en  forme  de  gargarifme.  On  l'applique 
aufii  utilement  comme  déterfif  fur  les  aphtes  & 
les  autres  ulcérations  de  la  bouche. 

On  a  recommandé  l'application  des  feuilles 
fraîches  fur  les  tumeurs  œdémateufes.  On  fe  fert 
avec  avantage  d'une  forte  décoélion  de  ces 
feuilles  dans  le  panfement  des  ulcères  accom- 
pagnés de-  carie  pour  en  corriger  la  puîridité. 
On  loue  aulii  cette  décoclion  comme  un  bon 
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réfolutif  dans  certains  cas  d'engorgemens  fcru> 
phuleux. 

NOLI  ME  TANGERE.  Mots  latins  qui  figni- 
fient  ne  me  touchez  pas  >  &  dont  on  a  fais 
le  nom  d'un  ulcère  malin  au  vifage.  On 
l'appelle  ainfi ,  parce  qu'il  peut  fe  communiquer 
par  l'attouchement  ,  ou  plutôt  parce  qu'en  j 
touchant  on  augmente  fa  malignité  &  fa  difpofi- 
iion  â  s'étendre. 

Le  Noli  me  tangere  eft  une  efpèce  de  fuite 
de  dartre  corrofive  que  quelques-uns  croyerrt  tenir 
du  cancer  &  d'autres  de  la  lèpre. —  On  donne  par- 
ticulièrement ce  nom  à  un  ulcère  externe  aux: 
ailes  du  nez  qui  vient  quelquefois  d'une  caule 
vénérienne. 

Cet  ulcère  ne  fe  borne  pas  toujours  aux  ailes 
des  nez ,  quelquefois  il  corrode  aufti  les  chairs 
circonvoifines.  Il  eft  bien  difficile  à  guérir ,  fur- 
tout  quand  il  a  fon  principe  dans  une  conflitu- 
tion  dépravée. 

Souvent  ,  en  voulant  guérir  cet  ulcère ,  on  ne 
fait  que  l'irriter  davantage  &  l'on  avance  la  mort 
du  malade.  Il  n'eft  point  de  nature  différente  du 
carcinome  ulcéré  ,•  on  le  guérit  par  l'extirpation 
des  parties  affectées ,  &  il  n'y  a  de  difficulté  à  la 
guérifon  que  lorfqu'il  eft  impoffible  d'extirper 
totalement  la  maladie  &  toutes  les  duretés  qui  en 
dépendent.  —  Article  de  l'Ancienne  Encyclo- 
pédie. 

NOUEURE.  Voyei  l'article  Rachitis. 

NOYÉ,  KaTanxu  &nwtfSubmerfus.  État  d'une  per- 
fonne  afphyclique  qui  eft  reliée  plus  ou  moins 
long-tems  fous  l'eau  ,  &  qui  peut  fe  terminer 
très-promptement  par  la  mort ,  il  l'on  néglige  de 
recourir  aux  moyens  les  plus  propres  à  la  rap- 
peler à  la  vie.  La  caufe  de  la  mort ,  dans  la 
fubmerfion  ,  a  dû  fixer ,  dès  l'enfance  de  l'Art , 
l'attention  de  ceux  qui ,  par  état ,  s'occupent  à 
fecourir  l'humanité  dans  les  maux  phyiiques  qui 
l'affligent. 

Mais ,  quoique  cette  caufe  foit  intimement  liée 
avec  les  phénomènes  de  la  Phyfique,  on  n'a  eu 
fur  elle  que  de  fauffes  notions ,  même  dès  que 
celle-ci  piit  l'expérience  pour  bafe  de  fes  affer- 
mons. La  première  opinion  qu'on  ait  eue,  celle 
qui  fe  préfentoit  naturellement  au  vulgaire,  eft 
que  les  Noyés  périffbient  par  la  trop  grande 
quantité  d'eau  qu'ils  avaloient  forcément.  Le  gon- 
flement du  ventre,  quelques  cas  où  l'on  trouva 
beaucoup  d'eau  dans  l'eftomac,  parurent  confir- 
mer cette  idée ,  &  toutes  les  conféquences  qu'on 
en  peut  déduire  relativement  à  la  Pratique.  Mais 
les  Phyficiens }  les  Anatomiftes ,  en  France  comme 
en  Angleterre  ,  certains  Jurifconfultes  même, 
en  Allemagne ,  ne  s'en  tinrent  point  à  ces  ap- 
parences-, on  ouvrir  des  cadavres,  on  multiplia 
les.  expériences ,  nuis  par  une  fatalité  afl'ez  ordi- 
naire aux  Obfervateurs ,  les  faits  qu'ils  décou- 
vroient ,  &  regardoient  comme  probatifs,  étoient 
,  ceux  qui  les  éloignoiem  le  plus  du  but.  Le  ré: 
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fulfat  de  toutes  les  tentatives  fut  ,  i.°  que  les 
Noyés  ne  périfloient  nullement  par  l'eau  qu'ils 
avaloienf--,  ce  qui  eft  prouvé  par  une  fuite  d'ex- 
périences tentées  par  Bêcher,  &  rapportées  dans 
fa  DiffertarioU  De  Submerforum  morte  fine  potâ 
aqud;  z.°  qu'ils  étoient  fuffoqués  par  l'air  de  la 
dernière  infpiration  qui  gonfloit  exceffivement 
leurs  poumons ,  ce  qu'on  croyoît  être  prouvé 
par  la  grande  quantité  d'air  qui  dilatoit  leurs  pou- 
mons, l'afFaiffement  où  ceux-ci  tomboient  quand 
on  donnoit  iffue  à  l'air,  au  moyen  d'une  inci- 
fion  pratiquée  à  la  trachée-artère ,  par  le  gonfle- 
ment des  hypo.hondres  &  l'élévation  des  côtés, 
&  ,  par  l'obturation  de  la  glotte  produite,  ob- 
ferve  Detharding ,  par  l'épiglotte  qui  lui  efl  ap- 
pliquée plus  ou  moins  fermement.  Cependant, 
quelques  Obfervateurs  avoient  déjà  été  plus  loin; 
Littre,  entr'autres ,  avoit  remarqué  plufieurs  fois 
une  eau  écumeufe,  dont  les  poumons  des  Noyés 
étoient   (urchargés.   L'Hiftoire   de  l'Académie 
Royale -des  Sciences,  année  1719,  contient  les 
obfervations  qu'il  fît  à  ce  fujet  ;  mais ,  entraîné 
par  l'opinion  courante,  il  crut  n'en  devoir  pas 
faire  grand  compte ,  en  ce  que  les  pulmoniques, 
les  afthmatiques  en  avoient  davantage.  Enfin  , 
M.  Gruteron  ,  de  la  Société  des  Sciences  de 
Montpellier ,  mit  foit-difant  la  chofe  en  évidence 
par  l'expérience  fuivante,  qu'il  tenta  en  1728. 
Il  mufela  un  chien  de  manière  qu'il  ne  pût 
mordre,  mais  avaler*,  il  firenfuite  une  ouverture 
entre  deux  anneaux  delà  trachée-artère,  y  adapta 
«n  tuyau  d'argent  qui  fe  joignoit  à  un  tube  de 
même  efpèce ,  par  une  vis  à  écrou.  Ces  deux 
tuyaux,  joints  enfemble,  formoient  un  conduit 
d'environ  quinze  pouces  de  haut.  Il  plongea  en- 
fuite  le  chien  au  fond  d'une  cuve  pleine  d'eau , 
en  forte  que  le  tuyau  furmontoit  l'eau  de  quel- 
ques pouces.  Le  chien  refta  ,  pendant  plus  d'un 
quart-d'heure,  dans  cet  état,  refpirant  toujours 
par  le  tuyau  adapté  à  la  trachée;  &  quand  il  fut 
délivré ,  il  s'échappa  &  courut  comme  à  fon  or- 
dinaire. Cette  expérience ,  qui  paroît  concluante, 
n'eft  rien  moins  que  telle;  en  effet  peut-cji ,  ob- 
ferve  M.  Louis ,  établir  la  caufe  de  la  mort  des 
Noyés  fur  des  animaux  qu'on  n'a  point  noyél  ; 
car  ,  dès  que  l'aira  pu  entrer  &  fortir  librement 
des  poumons,  dans  cette  expérience,  la  refpira- 
tion a  dû  fe  faire  comme  s'ils  eufTent  eu  la  tête 
hors  de  l'eau. 

Néanmoins  ,  l'opinion  "que  les  Noyés  mou- 
rôient  par  faute  de  refpiration  ,  n'en  continua  pas 
moins  d'avoir  cours  jufqu'en  1751 ,  que  l'Auteur, 
dont  nous  venons  de  parler,  publia  fon  Ouvrage 
fur  la  certitude  des  lignes  de  la  mort,  où  fe 
trouvent  diverfes  obfervations  &  expériences  fur 
les  Noyés.  Il  noya  un  chien  dans  une  cuve  d'eau  ; 
&,  lorfqu'il  fe  fut  afïuré  qu'il  étoit  complette- 
ment  mort,  il  ouvrit  la  poitrine  &  trouva  les 
poumons  fort  gonflés  ;  il  en  incifa  la  trachée  -ar- 
lère  ,  &  comprimant  enfuite  légèrement  la  cir- 


N  O  Y  or 

'  conférence  des  poumons,  il  fît  couler  une  par- 
tie de  l'eau  qui  y  étoit  contenue  ;  il  dit  une 
partie,  car  celle  qui  a  pénétré  jufqu'aux  extré- 
mités des  bronches,  fe  trouvoit  mêlée  intime- 
ment à  l'air  &  formoit  une  écume  qu'une  plus 
forte  aclion  de  la  main  fait  paffer  fous  la  mem- 
brane extérieure  des  poumons.  Cependant  il  ref- 
toit  à  prouver  un  fait;  cette  eau  n'auroit-elle  pas 
pafié,  après  la  mort,  dans  l'intérieur  des  bron- 
ches ?  L'objection  étoit  fpécieufe ,  &  M.  Louis  y 
répond  en  difant  que ,  quelque  long-rems  qu'il 
ait  tenu  fous  l'eau  des  animaux  morts,  il  n'a  ja- 
mais vu  qu'il  en  fût  parlé  dans  les  poumons 
comme  cela  auroit  lieu  s'ils  euffent  été  vivans! 
Mais  ce  qui  ôte  matière  à  tout  doute,  c'eft  qu'ayant 
noyé  des  oifeanx  &  des  lapins  ,  en  leur  tenant 
la  tête  dans  des  liqueurs  colorées ,  il  a  toujours 
trouvé  leurs  poumons  farcis  &  gorgés  de  ces  li- 
queurs; les  poumons  dés  moineaux,  qu'il  avoit 
noyés  ainfi  dans  de  l'eau  colorée  d'encre,  étoient 
tout  noirs ,  comme  s'ils  euffent  été  gangrenés. 
«  Pour  découvrir  préoifément  comment  on  fe 
noie,  dit  notre  Auteur,  je  fis  attacher  un  chien 
par  fes  deux  pattes  de  derrière  ,  avec  le  bout 
d'une  ficelle  de  dix  à  douze  pieds  de  long,  afîez 
forte  pour  porter  l'animai ,  &  un  poids  double 
du  tien  qui  y  étoit  pareillement  attaché.  On  jetra 
le  chien,  ainu*  préparé,  dans  un  réfervoir  bien 
nettoyé,  que  j'avois  fait  remplir  d'une  eau  très- 
claire.  En  tenant  à  la  main  l'extrémité  de  la 
corde ,  je  foutenois  le  poids  de  façon  que  l'ani- 
mal y  fitué  perpendiculairement ,  avoit  fa  téte  deux 
ou  trois  pouces  au-defîbus  de  lafurface  de  l'eau, 
afin  que  je  pufïe  obferver  facilement  tout  ce  qui 
fe  pafîeroit.  L'animal  fe  débattoit   beaucoup  ;  il 
remuoit  les  pattes  de  devant ,  &  faifoit  des  efforts 
pour  nager  :  après   deux  ou  truis  minutes  de 
mouvemens  inutiles,  il  fortit  de  fa  poitrine  beau- 
coup d'air,  qui  forma  d'affez  grofîés  bulles  à  la 
furface  de  l'eau.  Un  inftam  après ,  l'animal  s'a- 
gitant  toujours  ,  il  fortit  de  l'air  en  moindre 
quantité,  mais  un  peu  plus  longuement;  le  chien 
fit  enfuite  la  culbu:e  ,  &  parut  mort.  Cette  expé- 
rience, que  j'ai  répétée  plufieurs  fois,  ne  me 
laifl'e  aucun  lieu  de  douter  qu'à  Imitant  que  l'a- 
nimal eft  fubmergé ,  fa  poitrine  refie  dans  l'é- 
tat où  elle  étoit  avant  que  de  tomber  dans  l'eau, 
mais  la  néceflité  dont  eft  la  refpiration,  l'oblige 
enfin  à  cefîer  de  fufpendre  le  mouvement  de  la 
poitrine.  Par  le  mouvement  d'infpiration,  l'eau 
entre  dans  les  poumons ,  &  en  chafTe  l'air  qui 
y  étoit  renfermé.  C'efi  la  fortie  de  cet  air  qui 
forme  les  bulles  qu'on  apperçoit  à  la  furfsee  de 
l'eau,  jj  Ces  expériences  furent  répétées ,  avec 
un  égal  fuccès,  par  le  D.  Goodwyn,  ainfi  qu'on 
le  peut  voir  dans  l'Ouvrage  qu'il  publia,  en  1788, 
fous  ce  titre  :  The  Connexion  of  life  vith  refpira- 
tion ,  or  an  Expérimental  Inquiry  into  the  effeS. 
offubmeijion ,  fi'c.  Il  conclut,  d'après  ces  dernières 
faites  avec  le  mercure  &  autres  liqueurs  ,  que 
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l'eau  fitffit  pour  produire  tous  les  phénomènes 
qui  accompagnent  la  fubmerfion  indireclemenr , 
en;  excluant  Pair  atmofphérique  des  poumons. 
Mais  il  conclut  de  plus ,  d'après  les  notions  ac- 
quifes  fur  l'utilisé  première  de  !a  refpiration  ,  qui 
le  fang  n'étant  plus  fourni  du  principe  vivifum , 
qui  non-feulement  le  colore,  mais  exciie  encore 
puiflamment  le  cœur  à  de  vives  contractions  , 
celui  ci  doit  ,  de  plu;  en  plus,  agir  facile- 
ment ,  jufqu'à  ce  que  fes  contractions  ceffem  en- 
tièrement ;  ce  qui  arrive  quelquefois  en  quatre, 
fix  ,  huit  ou  dix  minutes,  &  quelquefois  plus 
tard. 

Ces  obfervations ,  fur  la  caufe  première  de  la 
mort  des  Noyés  ,  ont  pour  but  une  Pratique 
moins  meurtrière  &  plus  sûre,  dans  fes  fuccès, 
que  celle  qui  étoit  en   vogue   ayant  qu'elles 
n'euffcnt  été  bien  confiatée^,  &  mênïe  à  l'époque 
rie  1740,  où  Réaumur  établit  un  p'an  qui  n'é- 
toit  rien  moini  que  raifonné.  Ce  qu'on  doit  avoir 
ici  en  vue  ,  eft  de  rétablir  la  refpiration  ,  &  de 
s'oppofer  à  la  coagulation  des  facs  ,  par  l'em- 
ploi d'une  douce  chaleur  qu'il  faut  communiquer 
d'une  manière  autant  égale  qu'il  eft  poilible ,  & 
de  parer  à  la  flàfe  du  fang  dans  les  vaiffeaux  du 
cerveau,  flàfe  qui  eft  prouvée  par  l'engorgement 
cù  l'on  trouve  toujours  ce  vifcère,à  l'ouverture 
du  cadavre  des  Noyés.  Ainfi ,  les  indications  qu'on 
doit  fe  propofer  de  remplir,  font  de  débarraffer 
les  poumons  &  le  cerveau  ,  &  de  donner  un  nou- 
veau branle  à  la  circulation  qui  peut  n'être  que 
fufpendue.    Nous  rerraceions  ici ,  à  ce   fuje-t  , 
les  règles  que  nous  avons  déjà  établies  dan:  un 
Ouvrage  qui  a  pour  titre:  Nouvel  Avis  au  Peu 
pie  ,  ou  Infiraclions  fur  les  Maladies  ou  Accidens 
qui  lui  amvent  le  plus  fréquemment. 

Ce  qu'on  doit  d'abord  faire  ,  quand  on  a  re- 
tité  de  l'eau  un  Noyé,  &  que  la  putréfaction  ne 
fe  manifefte  par  aucun  figne  ,  c'eft  de  le  porter 
dans  l'endroit  oh  l'on  fe  propofe  de  lui  donner 
d  2S  foins ,  avec  la  même  attention  que  h  l'on 
étoit  perfuadé  qu'il  fût  encore  en  vie,  lui  tenant 
h  tête  h  pluî  élevée  qu'il  fera  poiiibie.  Lerfqu'il 
y  f.ra  rendu ,  on  le  déshabillera  &  on  le  met- 
tra fur  un  lit  defangle,  près  d'un  feu  fort  clair, 
on  l'effuiera  bien  avec  des  flanelles  chaudes,  ou 
dis  linges  chauds  &  fecs ,  qu'on  laiffera  quelque 
tenis  fur  lui  ,  &  qu'on  renouvellera  de  tems  en 
tems,  pour  que,  par  leur  chaleur,  ils  fondent 
les  fucs  &  empêchent  la  coagulation  de  ceux 
qui  tendent  à  Ce  prendre.  On  modérera  cttre  cha- 
leur pour  qu'elle  n'aille  point  à  l'extrême  -,  on 
pourra  meme,  h  l'en  en  a  la  facilité,  étendre, 
htr  un  lit  de  fangle,  l'ép:iiffeur  de  quatre  doigts 
de  cendre  qu'on  aura  chauffée  dans  des  chau- 
dières. On  couchera  deffus  le  Noyé  tout  nud 
on  le  couvrira  avec  d'autres  cendres  é'galénfën'j 
chaudes,  &  Ton  étendra  une  couverture  de  Lune 
fut  le  tout  j  du  fable  finj  ou  de  la  terre  sèche;, 
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pourroient  avoir  le  même  avantage.  Comme  or- 
dinairement il  eft  difficile  de  lui  ôter  fès  vêre- 
mens,  on  pourra  les  lui  fendre  avec  des  cifeaux  , 
pour  réuifi.r  plus  promptement.  On  lui  tiendra 
toujours  la  tête  un  peu  élevée  ,  &  panchée  de 
côté ,  pour  que  les  mucofhés  de  la  bouche  puif- 
fent  aifément  en  fortîr.  On  changera  le  corps  de 
pofition ,  de  tems  à  autre  ,  pour  que  la  chaleur 
puiffe  également  fe  communiquer  par-tout. 

Pendant  que  les  aides  font  employés  à  ces  der- 
niers foins,  on  s'occupera  à  donner  le  branle  h 
la  refpirarion,  en  fouffl.tnt  de  l'air  chaud  dans  la 
bouche  du  Noyé,  quand  on  peut  l'ouvrir,  ayant 
la  précaution  de  fermer  les  narines,  pour  l'em- 
pêcher de  revenir  par   cette  voie.  Une  gaine 
de  couteau  eft  (ingulièrement  propre  à  cet  effet; 
on  peut  en  comprimer  les  patois  lorfqu'on  eft 
fatigué  ,  de  manière  à  reprendre  haleine  fans 
craindre  le  retour  de  l'air  qu'on  a  foufflé.  Si 
les  mâchoires  étoient  tellement  fermées  qu'on 
ne  put  y  rien  introduire ,  on  pourroit  porter 
une  fonde  ou  un  tuyau  de  pipe  dans  une  des 
narines  ,  pour  y  foufiler  l'air  qu'on  vondroit  y 
introduire.  Quoique  l'on  emploie  communément 
l'air  qui  fort  des  poumons  ,  il  n'eft  cependant 
pas  le  meilleur ,  vu  fon  méphytifme  qui  ,  loin 
de  contribuer  au  rérabliffement  de  la  refpiration, 
ne  peut  que  l'arrêter  dans  l'état  de  fanté  ;  aufti 
préfère-t-on  ,  avec  raifon,  l'air  vital,  quand  on 
peut  fe  le  procurer  ,  ou  L'air  commun  de  l'at- 
inofphère  ,  qui  en  contient  en  affez  grande  quan- 
tité. Je  l'ai  employé  (  l'air  vital  )  piufieurs  fois 
chez  les  jeunes  animaux  ,  dit  le  D.  Goodwyn  , 
&  le  rétabliffemenf  a  toujours  été  beaucoup  plus 
prompt  que  quand  j'avois  tecours  à  l'air  atmof- 
phérique; mais,  je  n'en  ai  jamais  pu  rétablir  au* 
cun  avec  cet  air  ,  quand  l'air  atmofphérique 
n'avoit  pu  nie  réuflîr.  Le  procédé  de  i'infufîla- 
tion  opère  d'une  manière  très-prompte,  quand 
on  le  m.'t  convenablement  à  exécution.  J'ai  ob- 
fervé  ,  diioit  à  ce  fnjet  le  D.  Cogan  ,  que  le 
cœur  &  les  artères  battoient  fortement  ,  pendant 
qu'on  fbufiloit  ainfi  dans  la  bouche  d'un  enfant 
nouveau-né,  &  que  les  pulfations  difeontinuoient 
dès  qu'on  ceifoit  les  tentatives  ,  pour  recommen- 
cer quand  on  y  revenoit.  ??  Le  manuel  demande 
de  la  dextérité,  &  la  connoiffance  du  lieu  fur 
lequel  on  opère,  pour  qu'on  puiffe  faire  parvenir 
i'air  où  l'on  fe  propofe  de  le  porter. 

Pour  furmonter  plus  facilement  toute  diffi- 
culté, il  faut  fe  fervir  d'un  tube  courbe  ,  affez 
femblable  ,  pour  la  forme,  à  une  fonde  de  veffie;, 
c'eft  ainfi  que  M.  Moriro  le  recommande.  Pour 
rîmroduire,  on  commencera  par  porter  le  doigt 
indicateur  de  la  main  gauche  à  la  bouche,  près, 
la  commitTure  des  lèvres  du  côté  droit,  &  diri- 
geant fur  lui  ,  comme  fur  un  conducteur  ,  le 
bec  du  ttibe  qu'on  portera,  de  la  main  droite,, 
vers  l'angle  gauche  de  la  bouche,  jufqu'à' ce 
qu'il  ait  dépaffé  le  bout  du  doigt  introduit-,  on 
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le  laifTera  tomber  dans  l'ouverture  de  la  glotte , 
plutôt  que  de  l'y  pouffer.  D'une  autre  part  ,  on 
aura  une  grande  ye'flfie  remplie  d'air  \i:ai  ,  & 
fermée  à  fon  col  par  un  robinet  dont  le  tuyau 
foit  du  calibre  de  l'extrémité  du  tube  qui  eft 
au-dthnrs.  Tout  étant  ainfi  difpofé  ,  on  preSTera 
les  parois  de  b  veine,  de  manière  à  poufTer  le 
fluide  qu'elle  renferme  dans  l'intérieur  des  pou- 
mons ;  quelque  tems  après,  on  comprimera^  la 
poitrine  de  toute  part,  pour  produire  lexpuifinr: 
de  l'air,  &  l'on  agira  ainfi  alternativement,  comme 
pour  exciter  une  respiration  naturelle.  Ce  procédé 
c-fi  plus  fimpie  que  celui  de  Hunter ,  qui  con- 
feille  un  foufflet  à  deux  cavités  diflincles  ,  de 
manière  qu'en  en  étendant  les  panneaux,  lorlque 
la  tuyère  efl  appliquée  aux  narines,  une  cavité 
puiffe  êrre  remplie  d'air  commun  ,  &  l'autre  de 
l'air  qui  fort  des  poumons  ,  &  qu'en  les  rappro- 
chant ,  celui-ci  puiffe  s'échapper  au-dthors  ,  & 
l'autte  pénétrer  au-dedans.  Pour  ne  point  mettre 
d'interruption  dans  les  feccurs,  il  faudra  fe  mu- 
nir de  plufieurs  velîies  garnies  chacune  de  leur 
robinet ,  &  pleines  d'air. 

Mais  fouvent  l'air  que  l'on  infinité  ne  peut  fe 
faire  voie  jufqn'aux  dernières  ramifications  bron- 
chiques, à  raifon  de  l'écume  &  de  l'eau  qui  les 
obftruent.  Le  D.  Goodwyn,  qui  a  fait  différentes 
expériences  fur  la  fubmerfion  ,  confeille  alors  un 
môyen  fait  d'après  les  principes  de  l'Hydraulique  , 
pour  attirer  l'eau  &  dégager  les  bronches.  C'efl 
un  corps  de  pompe  ABGDE  dont  le  cylin- 
dre A  B,  qui  eft  de  cuivre,  contient  cent  pouces 
cubiques  d'air  ,  &  dont  l'intérieur  communique 
avec'l'atmofphère  par  une  petite  ouverture  cir- 
culaire a  \  le  pifton  D  E  eft  de  bois ,  &  garni , 
à  fon  extrémité  E ,  d'une  fubfiance  molle  pour 
le  tenir  bien  ferré.  Les  deux  ouvertures  a.  b  font 
pour  donner  iffue  à  l'air ,  quand  on  tire  le  pif- 
ton plus  haut  que  l'ouverture  a.  Le  tube  C  eft 
pour  y  placer  un  plus  petit,  qu'on  doit  mettre 
dans  le  nezou  le  larynx;  Foyq,  à  ce  fujet ,  la 
Planche  relative  à  cet  Article.  Quand  on  fe  pro- 
pofe  d'employer  cet  infiniment  ,  on  commence 
par  mettre  le  petit  tube,  qu'on  choitit  d'une 
longueur  &  d'une  courbure  proportionnée  ,  dans 
l'un  des  partages  de  l'air ,  &  l'on  tient  les  au- 
tres convenablement  fermés.  Le  pifton  étant  tiré 
en  haut ,  &  l'orifice  a  fermé  avec  le  doigt,  on 
pouffe  en-bas  le  pifton  ,  &  l'on  force  ce  qui  eft 
contenu  dans  le  corps  de  pompe  à  paffer  dans 
les  poumons  -,  quelques  minutes  après  on  tire  le 
pifton  ,  &  l'air  pafle  des  poumons  dans  le  cylin- 
dre. Alors  on  ôte  le  doigt  de  l'orifice  a  -,  on 
prcf'u:  en-bas  le  pifton,  &  la  plus  grande  partie 
de  cet  air  expiré  s'échappe  dans  l'atmofphère. 
Enfui  te  on  tire  le  pilion  une  fteonit  fois,  pen- 
dant que  l'orifice  a  eft  ouvert,  &  il  entre  dans 
le  cylindre  un  volume  d'air  frais  ,  qu'on  peut 
porter  de  la  même  manière  dans  les  poumons. 
Mais ,  quand  il  convient  d'extraire  l'eau  des  pou- 
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monç  ,  avant  t'infiifflation  ,  il  faut  commercer  1« 
procédé,  le  pifton  étant  en-bas  -,  &  quand  on  a 
inféré  le  petit  tube,  comme  ci-deffus,  on  rire  fe 
pifton  jufm'à  ce  que  fa  portion  inférieure  E  foit 
continue  à  l'orifice  a  :  l'eau  s'élève  alors  des  pou- 
mons dans  la  gorge  ou  le  cylindre.  Si  elle  s'é- 
lève dans  celui -ci,  on  peut  '  evacu-rr  ,  en  déta- 
chant le  tube  C  du  petit  tube;  ce  qu'on  peut 
répéter  une  ou  deux  fois  ,  toujours  avec  pré- 
caution-, tnfuite  on  cherche  à  fonffler  dans  les  pou- 
mons ,  comme  nous  venons  de  fe  dire  précédem- 
ment. 

Lorfque  la  vie  n'en;  point  entièrement  éteinte 
&  qu'elle  n'eft  que  fufpendue ,  l'emploi  bien 
combiné  de  ces  premiers  moyens  rappelle  quel- 
ques contractons  du  cœur,  la  chaleur  fe  déve- 
loppe, le  pouls  commence  à  battre  quoique  foi- 
blement,  &  bien-tôr  une  ou  deux  refpirations 
paroiftènt  pour  recommencer  à  de  plus  iengs  on 
plus  courts  intervalles.  Quelques  mottvemens  ir- 
réguliers des  lèvres  fe  manir'efîent,  ft  alors  les 
apparences  du  vifage  indiquent  une'ftâfe  dans 
le  cerveau,  il  faut  en  venir  à  la  faignée  de  la 
gorge  ,  qu'on  fait  fans    ligature.  L'ouverture 
de  la  jugulaire  eft  préférable  ici  à  toute  autre 
qui  ne  fourniroit  point  une  fuffifante  quantité 
de  farg-,  elle  dégage  les  finns  du  cerveau  &  cè- 
barrafte  les  grands  réfervoirs  fanguins  de  la  poi- 
trine, du  fang  qui  les  opprime ,  , en  même -tems 
que  l'infufïlation  de  l'air  vital  fournit  l'âme  de 
la  vie.  Cependant  ,  malgré  l'utilité  apparente  de 
cette  opération  en  pareil  cas,  il  faut  apporter  le 
plus  gran  d  fcrnpule  dans  l'examen  des  circonf- 
tanee.  qè\  ta  favorifent  ou  la  rejettent.  En  gé- 
néral, quand  il  y  a  boufnffure  au  vifage, échymofe 
à  b  cùhjonclive ,  que  le  fujet  a  une  apparence 
forte  &  vigoureufe,  que  l'on  fait  qu'il  s'eft  dé- 
battu long  tems  dans  i'eau,  &  que  tous  les  lignes 
qui  manifeftent  un  embarras  dans  le  cerveau, 
j  exiftenr,  dès  que  le  retour  à  la  vie  paroît  être 
afluré ,  l'ouverture  de  l'artère  temporale  ou  de 
la  veine  jugulaire  eft  reconnue  de  la  plus  grande 
nécetfité  &  même  elle  doit  aller  de  concurrence 
avec  les  autres  moyens  j  on  doit  l'omettre  dans 
toute  autre  circonstance, 

L'dbfèrvation  que  les  intefiins  très -irritables 
de  leur  nature  ,  avoient  une  grande  fympathie 
avec  les  organes  vitaux,  S:  qu'il  fufftfoit  fouvenr 
chez  un  animal  mourant  de  les  irriter  pour  ra- 
mener les  contractions  du  cœur  &  continuer 
ainfi  plus  long-tems  la  vie,  a  déterminé  quelques 
Praticiens  à  folliciter  leur  irritabilité  au  moyen 
de  la  fumée  de  tabac  portée  dans  l'amis.  Cette 
tentative  a  eu  dans  plufieurs  occalîons  les  fticcès 
les  plus  heureux.  Je  l'ai  expérimentée,  dit  M, 
Louis  fur  beaucoup  d'animauxque  j'avois  noyés 
&  j'ai  prefque  toujours  réufli  à  les  rappel  1er  à 
la  vie  lorfque  je  n'avois  pas  trop  différé  à  leur 
i  donner  ce,  fecours.  11  y  a  également  des  exem- 
pîes  du  prompt  &  heureux  effet  de  cette  fumée 
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far  les  hommes.  On  a  inventé  à  ce  fnjct  des 
appareils  qui  facilitent  fingulièrement  l'emploi 
de  ce  remède.  On  en  peut  voir  un  dans  l'Ou- 
vrage de  Mufchenbroëck  ;  M.  Louis  en  a  ima- 
giné un  autre  dont  on  peut  voir  la  defcription 
dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie; il  fait  partie  de  la  machine  qu'on  trouve 
dans  tous  les  Corps-de-Garde  à  l'ufage  des  Noyés 
&  qui  a  été  imaginée  par  M.  Pia  >  ancien  Eche  • 
vin  de  Paris.  Mai?,  comme  on  n'a  pas  toujours 
cet  appareil  fous  la  main,  on  peut  fatisfaire  aux 
vues  qu'il  remplit  en  lui  fuhftituant  deux  pi- 
pes-allumées  dont  on  a  abouché  les  fourneaux  -, 
on  met  le  tuyau  de  l'une  dans  le  fondement  & 
Ton  foufîle  par  celui  de  l'autre,  &  pour  empê- 
cher la  fumée  de  s'échapper  on  applique  fur 
l'anus  une  éponge  ou  des  linges  mouillés ,  qu'on 
retiendra  comme  il  paroîtra  convenable.  Mais 
quelque  foit  l'efficacité  de  ce  moyen  fur  laquelle 
les  Praticiens  font  encore  en  fufpend ,  comme 
il  n'a  jamais  réuffi  feul,  &  fans  l'infufllation , 
dans  les  poumons ,  on  ne  doit  y  avoir  recours 
que  quand  on  a  employé  tous  les  autres. 

On  a  depuis  peu  publié  les  bons  effets  de 
l'irritation  des  narines  au  moyen  de  la  barbe 
d'une  plume .  d'un  long  tube  de  papier  trempé 
dans  l'alkali  volatil  &  porté  dans  le  nez.  L'émo- 
vibilité  des  nerfs  olfactifs  fi  proches  du  cerveau 
&  fi  facile  à  procurer  par  ce  moyen ,  n'efi  point 
à  méprifer  dans  un  état  où.  les  fources  de  la  vie 
doivent  être  ébranlées  par  toutes  les  fecoufîes 
favorables -,  mais  il  ne  faut  pas  plus  compter 
uniquement  fur  lui  que  fur  l'infurflation  de  la 
fumée  de  tabac.  Nous  en  dirons  autant  de  l'émé- 
tique  qu'on  a  également  vanté,  on  ne  fait  trop 
pourquoi ,  même  comme  un  moyen  auquel  on 
devroit  d'abord  recourir.  On  ne  doit  le  regar- 
der comme  utile  que  quand  le  principe  de  la 
vie  efl  déjà  rétabli  &  encore  ne  doit -on  y 
recourir  que  quand  les  faign^es  ont  diminué 
la  pléthore  du  cerveau,  &  qu'il  y  a  des  lignes 
de  réplétion  dans  les  premières  voies. 

Parmi  tous  ces  fiimulans  que  l'on  a  propofés 
dans  les  afphyxies  &  notamment  dans  celles  qu'oc- 
calionne  la'fubmerfion  ,  on  efl  étonné  de  ne  point 
trouver  le  plus  puifTant  de  tous  ceux  que  four- 
nit la  Nature,  c  en-à-dire  les  commotions  ;  M. 
Louis,  qui  a  donné  un  ouvrage  fur  l'éleclricité 
médicale  n'en  fait  aucune  mention  relativement  à 
la  matière  que  nous  traitons.  En  effet,lesfubnances 
Simulantes  que  nous  avons  citées,ne  peuvent  avoir 
qu'un  effet  lent ,  parce  que  leur  aclion  efl  bor- 
née à  un  petit  efpace  &  qu'elles  ne  peuvent  agir 
fur  le  cœur  que  fympathiquemenr.  L'effet  de  la 
commotion  électrique  en  bien  différent;  dans  un 
inftant  la  fecoufîe  parcourt  les  endroits  les 
plus  profonds  du  corps,  &  par  cela  même  elle 
paroît  être  propre  à  exciter  le  principe  engourdi 
de  la  vie.  Le  D.  Jbylgird  rapporte  ,  à  ce  fujet, 
que  des  oifeaux  qui  avoient  reçu  de  violente»  . 
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commotions  éJccInques  fur  la  tète  étant  regar- 
dés comme  morts  ,  ont  été  rendus  à  la  vie  par 
de  légères  commotions  fur  le  coeur  &  les  pou- 
mons, même  après  avoir  éprouvé  vainement  les 
fiimulans  ordinaires  les  plus  puifians.  Si  donc 
ce  Phyficien  a  pu  priver  ces  animaux  de  tout 
fentiment  &  les  ranimer  enfuite  à  volonté  par 
une  adminiflration  convenable  de  ce  fluide  fu- 
btile,  on  peut  efpèrer  de  même  qu'en  ménageant 
convenablement  les  commotions  électriques ,  & 
ifolant  convenablement  les  Noyés  foit  fur  une 
toile  cirée  ou  autrement,  on  pourroit  les  em- 
ployer comme  uu  des  moyens  les  plus  efficaces 
pour  les  rappeller  à  la  vie. 

L'opinion  que  les  Noyés  périffoient  faute  de 
refpirer,  a  fuggéré  la  néceffité  de  la  broncho- 
tomie  ,  pour  ,  dit-on  ,  donner  accès  ûans  les 
poumons  à  l'air  qui  ne  peut  entrer  par  la  glotte 
que  fa  valvule  ferme  de  toute  part.  Detharding  & 
Hunier  ont  les  premiers  donné  ce  confeil ,  & 
le  D.  Tiffot  n'a  pas  manqué  de  tomber  dans  cette 
erreur  dans  fon  Avis  au  Peuple  fur  fa  Santé  ; 
il  dit  même  qu'un  Chirurgien   ayant  pratiqué 
cette  opération ,  il  fit  tomber  dans  la  trachée 
quelques  gouttes  de  vinaigre,  Se  qu'il  fauva  ainfî 
le  malade.  Il  efl  peu  de  Praticiens  réfléchis  qui 
fe  laiffent  entraîner  à  une  pareille  autorité  ,  d'au- 
tant plus  que  l'affertion  du  Médécin  de  Laufanne 
efl  loin  d'être  détaillée ,  de  manière  à  entraîner 
à  la  conviclion.  En  effet,  que  peut  faire  une 
pareille  opération  pratiquée  dans  l'intention  de 
rappeller  la  refpiration  ?  Donnera-r-elle  aux  mufcles 
inspirateurs  l'énergie  dont  ils  ont  befoin  pour 
dilater  de  toute  part  la  poitrine,  &  préparer  à 
l'air  un  efpace  qu'il  puifle  parcourir  auffi  aifé- 
ment  que  dans  tout  autre  teins  ,  où  l'expanfion 
des  côtes  précède  toujours  l'entrée  de  l'air  dans 
les  poumons.  D'ailleurs ,  l'ouverture  des  cadavres 
a  trop  fréquemment  prouvé  la  faufleté  du  prin- 
cipe ,  fur  lequel  efl  appuyé  la  néceffité  de  cette 
opération ,  cour  qu'on  puifTe  encore  la  regarder 
comme  indifpenlable.  Il  efl  rare  ,  en  effet,  que 
la  glotte  foit.fermée;  &,  quand  elle  l'efl,  l'épigloîte 
n'efl  jamais  allez  abaifîee  pour  la  fermer  de  ma- 
nière à  ôter  toute  communication  entre  la  ca- 
vité de  la  trachée-artère ,  &  celle  de  l'arrière- 
bouche. 

Quoique  l'expérience  ait  déjà  conflaté  le  mérite 
particulier  des  méthodes  que  nous  venons  de  rap- 
porter, &  qu'elle  ait  indiqué  l'une  de  préférence 
à  l'autre;  cependant,  il  efl  fouvent  néceflaire  de 
les  combiner  enfemble  ,  &  quant  à  l'ordre  qu'il 
faut  fuivre  dans  leur  adminiflration ,  on  pourra 
fe  fixer  à  celui  que  nous  avons  choifi  en  les  ex- 
pofant  ,  toutes  les  fois  que  le  corps  confervera 
encore  (a  chaleur  naturelle;  mais,  lorfqu'elle  fera 
prefque  anéantie,  on  commencera  par  procurer 
une  chaleur  artificielle  ,  foit  par  les  bains  fecs 
ou  d'eau  chaude  ,  avant  de  recourir  à  d'autres. 
Si  cependant  le  feul  emploi  des  trois  grands  agens 
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de  la  Nature  ,  l'air  vital ,  le  fluide  électrique ,  & 
la  chaleur  artificielle  éroit  prouvé  fupérieur  à  tout 
autre  moyen  ,  ne  feroit-on  point  difculpë,  avec 
raifon  ,  de  l'oubli  des  autres  fubalternes ,  moins 
efficaces  ,  &  qui  ne  font  que  reculer  les  bons 
effets  de  ceux-ci  ?  En  effet ,  pendant  qu'on  tente 
tous  ces  remèdes  inutiles,  h  mort  .s'avance  à 
grands  pas  ,  &  enfin  le  moment  vient  où  tous 
les  efforrs  de  la  ISature  &  de  l'Art  font  abfolu- 
ment  fuperflus. 

Les  moyens  que  nous  venons  de  prefcrire  em- 
ployés avec  la  confiance  &la  prudence  que  demande 
une  fituation  aufii  critique ,  font  fouvcnt  fuivis 
de  phénomèmes  qui  indiquent  le  retour  à  la  vie. 
La  bouche  fe  couvre  d'écume, &  à  mefure  qu'on 
i'efîùie  il  en  revient  d'autre  ;  des  bulles  d'air 
retenues  par  la  falive  fe  fuccèdent  les  unes  aux 
autres;  un  petit  bruit  aflez  femblable  au  râle 
*  fe  fait  entendre  dans  la  gorge-,  les  lèvres  &  les 
joues  font  agitées  de  quelques  mouvemens.  Alors 
on  perfifie  dans  l'ufage  de  la  méthode  qui  a  été 
efficace;  &  quand  une  fois  le  fuccès  eft  décidé, 
que  la  déglurition  &  la  refpiration  font  rétablies , 
on  pourra  iniînuer  avec  précaution  dans  la  bou- 
che ou  moyennant  un  tube  fort  long  de  gomme 
élafiique  ,  quand  les  mâchoires  feront  trop  fer- 
rées ,  quelques  cuillerées  d'eau  de  vie-camphrée 
ou  d'eau  de  vie  fimple  animée  d'un  peu  de  fel 
ammoniac  ou  de  l'eau  falée.  Quand  la  dégluti- 
tion n'eft  nullement  gênée ,  &  que  les  faignées 
ont  précédé  chez  les  pléthoriques  ;  on  peut  donner 
quelques  cuillerées  d'eau  aiguifée  de  deux  ou 
trois  grains  d'émétique  pour  exciter  un  vomif- 
fement  dont  les  fecoufles  peuvent  alors  être  très- 
tuiles.  Mais,  malgré  tout  le  fuccès  apparent  des 
procédés  que  nous  venons  de  rapporter  on  an- 
roit  tort  de  regarder  la  perfonne  à  qui  on  les 
adminifire  comme  parfaitement  rétablies  ;  fou» 
vent,  en  effet,  il  furvient  dans  la  convalefcence 
des  accidens  fâcheux,  tels  que  l'oppreffion  ,  la 
toux,  la  fièvre  &  autres  maladies  qui  exigent 
toute  l'attention  des  Praticiens  ;  aulîi  ne  doit-on 
les  regarder  comme  parfaitement  rétablies ,  qu'a- 
près un  aflez  long  -  tems  où  aucune  des  fuites 
fâcheufes  dont  nous  venons  de  parler,  ne  fe  ma- 
nifefte.  f  M.  Petit-Radez  ). 

NUAGE ,  fifytiw  ,  Nubecula.  Voyei  l'article 
Néphéliont.  (  Petit  -  Radez  ). 

NYCTALOPIE, n^™^ ,  Nyciatopus.  Affec- 
tion dan;  laquelle  la  vue  eft  obfcure  à  la  lumière 
du  crépufcule  du  matin  ou  du  foir  ,  &  même 
confufe  dans  les  endroits  où  les  autres  voyent 
difiinétement.  Les  Anciens  font  divifès  entre  eux 
fur  le  caraclère  de  cette  ma'adie,  Hippocrare, 
en  parlant  d'elle  ,  dit  exprefiernent  :  —  Nous  ap- 
pelions Nyclaîopes  ceux  qui  voyent  pendant  la 
nuit,  ce  qui  revient  aviez  à  la  dénomination  de 
la  maladie.  Paul'&  Acluariiu  font  précis  fur  ce 
point, ils  font  mention  de  l'aveuglement  nocturne; 
mais  ils  obfervem  que  les  malades  voyent  parfai- 
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fement  pendant  le  jour.  Aëtius  efl  du  même  fen- 
timent  ,  quoiqu'on  le  penle  favorifer  l'opinion 
contraire ,  lorfqu'il  dit  qu'ils  voyent  mieux  la  nuit 
que  le  jour,  &  qu'ils  font  aveugles  au  clair  de 
la  lune.  L'Auteur  de  l'Ifagoge  embrafle  l'un  & 
l'autre  fentitnent,  quand  il  dit  que  par  Nyclaîopes 
ils  entendent  ceux  qui  voyent  obfcurément  le  jour, 
plus  clairement  au  coucher  du  foleil,  &  beaucoup 
mieux  quand  il  fait  nuit;  ou  au  contraire  pen- 
dant le  jour  ils  voyent  peu  ,  &  qu'ils  ne  voyent 
rien  le  foir  ou  la  nuit;  affecliori  que  Gaiieh 
appelle  Cachas  noâurna.  On  trouve  la  même 
incertitude  dans  les  Auteurs  latins ,  &  notamment 
dans  Celfe  qui  appelle  cette  affeclion  de  la  vue 
Imbecillitas  ocuhrum.  Il  femble,  en  lifant  i  hif- 
toire  d'une  cécité  périodique  inférée  dans  les  Mc~ 
dicals  Obfervations  and  Inquiries  ,  qu'on  pourroit 
concilier  ces  descriptions  ii  différentes  &  fi  oppo- 
fées  de  la  Nyclalopie  en  fixant  la  maladie  dans 
celle  des  intermittentes.  La  différence  alors  ne 
confifteroir  que  dans  les  différens  tems  de  l'ap- 
proche de  la  maladie.  Celle  dont  parle  Hippo- 
crate  venoit  le  matin  ,  celle  de  Paul  le  foir; 
toutes  deux  étoient  bien  périodiques  ,  &  la  dif- 
tance  du  tems  entre  les  deux  paroxfymes  étoic 
refpeclivement  la  même,  un  jour  plein  ou  une 
nuit  pleine. 

Si  cette  obfervation  du  D.  Pyeétoit  confirmée 
par  d'autres,  elle  psurroitéclaircir  fur  le  véritable 
caractère  de  cette  maladie ,  dans  laquelle  la  rétine  fe 
trouve  ainfi  comme  paralyfée  à  des  périodes  réglés  ; 
elle  pourroit  également  indiquer  les  remèdes  vrai- 
ment  effectifs  auxquels  on  n'a  point  encore  penfé, 
favoir  ,  le  kinkina  qu'on  dit  être  fi  propre  à 
guérir  les  maladies  qui  dérivent  d'une  ataxie  pé- 
riodique dan?  le  fyfiême  des  nerfs.  En  effet,  il 
efi  confiant  que  la  pupille  efl  toujours  plus  élargie 
&  comme  atone  pendant  l'accès  de  la  "maladie  ; 
circonftance  qui  accompagne  toujours  i'amau- 
rofe  ou  la  paralyfie  de  la  rétine.  Nous  renvoyons 
aux  détails  que  nous  promet  M.  Champferu 
fur  cette  maladie  ,  que  fans  doute  il  envisagera 
fous  ce  rapport  aulîi  curieux  qu'utile.  (  M.  Petit- 
Radez.  ) 

NYMPHOTOMIE,  Nympkotomia  i^tfp^ 
Nymphe  &  de  ^%  je  coupe.  Amputation 
d'une  partie  des  nymphes,  ou  du  clitoris,  que 
quelques-uns  appellent  auffi  Nymphes,  iorfqiie 
ces  parties  forment  un  volume  fi  confidérable 
qu'elles  empêcheroient  la  confommation  du  ma- 
riage, ou  la  rendroient  extrêmement  difficile. 

Galien  obterve  qu'on  étoit  fouvent  obligé  de 
faire  la  Nymphotomie  fur  les  femmes  Égypri?  n- 
nes  ,•  mais,  dans  notre  Europe ,  il  efl  rare  que  cette 
opération  foir  néceffaire.  • 

La  Nymphotomie  efl,  à  proprement  parier, 
la  C:rcon:ifion  des  femmes.  L'aiongcmenr 
des  Nymphes  eft  fi  ordinaire  dans  t'jjmpiré 
des  Abyffins  qu'il  a  fallu  y  établir  la  Circon- 
cilion  pour  les  femmes, 
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Les  Nymphes  &  les  Lèvres  deviennent  quel- 
ques fois  iî  longue*  >  qu'on  ne  fauroit  approcher 
certaines  femmes.  Au  rapport  de  Léon  l'Afri- 
quain  ,  il  y  a  des  hommes  qui  n'ont  d'autre 
méder  que  defavoir  retrancher  ce  que  la  Nature 
a  trop  nlongé  dans  ces  parties. 

Le  célèbre  Main  sceau ,  Chirurgien  de  Paris  ,  a 
fait  avec  fuccès  cette  opération.  Une  femme  de 
condition,  obligée  de  monter  Souvent  à  cheval, 
fentoit  alors  des  cniffoûs  infupportables  &  de  la 
douleur  par  le  froiffement  des  Nymphes ,  qu'elle 
avoit  très  -  longues.  Elle  fe  détermina  à  fe  les 
faire  amputer  par  cette  raifort*  &  aufîi  parce  que 
la  longueur  démefurée  de  ces  parties  cléplaifoir 
beaucoup  a  fon  marî.  I!  faut» prendre  des  pré- 
cautions pour  arrêter  le  fang  avec  foin-,  car  Mau- 
riceau  dit  que,  plufieurs  heures  après  l'opération, 
il  a  vu  furvenir  une  hémorrhagie  afiez.confidé- 
rable  qui  mit  la  malade  en  danger.  On  prévien- 
dra cet  accident  en  lavant  la  plaie  avec  de  l'eau 
alumineufe,  &  par  l'application  de  l'agaric,  de  la 
charpie  fèche,de  comoreffes  graduées  foutenues 
par  un  bandage  qui  faffe  une  comprefiîon  fuf- 
fifante,ou  par  la  ligature  des  vaifTeaux  qui  four- 
nirent le  fang.  Voye\l  article  Hémorrhagie  .11  y 
a  apparence  que  les  Hifloriens,qui  ont  dit  que,  dans 
certains  pays,  on  châtroit  les  femmes ,  non  en- 
tendu parler  que  de  la  Nymphotordc  &  non  de 
l'extirpation  des  ovaires  qu'on  pratique  chez  les 
Truyes  pour  les  rendre  fientes.  Voye\  fur  la 
Caftration  des  femmes  la  Généantropie  de 
Sinibaldus. —  Article  de  l'ancienne  Eucyclo- 
p  edie. 

o 

OBSERVATION,  tfc^aWwb  Obfervatio.  Ex- 
pofé  d'un  ou  de  plufieurs  faits,  tendant  à  confir- 
mer une  doctrine  déjà  reçue,  ou  à  en  faire  établir 
une  nouvelle y  iorfqu'iis  font  affez  certains  pour 
qu'on  en  puiffe  tirer  des  induclions.  L'Obferva- 
tion,  telle  que  nous  la  définiffons ,  fuppofe  tou- 
jours l'expérience,  c'efi-à  -  dire,  une  applica- 
tion confiante  aux  phénomènes  préfcns,  &  l'art 
de  les  rapporter  à  leur  véritable  caufe ,  pour 
enfuite  établir  des  loix  générales  &  néceflaires 
dans  la  Pratique.  La  vérité,  en  Chirurgie  ,  repofe 
fur  ces  deux  bafes  ,  qui  doivent  s'entre-foutenir 
réciproquement  •,  car  s'il  faut  foumettre  à  une 
obfervatiou  fcrupuleufé  les  objets  qui  lont  du 
i  effort  de  l'expérience ,  il  faut  auifi  ramener  à 
i'expériencè  ceux  qu'on  découvre  par  l'Observa- 
tion :  l'une'  &  l'autre  ,  liées  ainfî  ,  amènent  des 
réfultats  plus  certains  ,  &  les  faits,  loin  d'être 
comme  ces  feux-folets  qui  conduifent  au  mi- 
iieu  de  la  nuit  le  voyageur  dans  l'abîme  , 
deviennent  des  jets  de  lumière  qui  font  voir 
clairement  la  roure  qu'on  doit  tenir.  La  dif- 
tuffion  des  faits  eft  le  meilleur  moyen  d'établir 
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[  la  certitude  en  Chirurgie  ,  &  généralement  dan  s 
toutes  les  Branches  de  l'Art  de  guérir  ^  mais  il 
faut  que  cure  difcuifion  foit  fondée  fur  les  règles 
d'une  lévère  Logique  ,  fans  quoi  les  routes  dé- 
tournées fe  pré  errent,  &  chacun  apportant  pour 
garant  une  expérience  fouvent  empyrique  ,  attire 
dans  un  labyrinthe  d'erreurs  l'homme  trop  cré- 
dule qui  prend  fur  la  foi  d'autrui-,  &  ainfi  O.'b- 
fenation  qui  ne  devroit  fervir  qu'aux  progrès 
de  i'art  ,  contribue  à  fa  détérioration.  C'cfi  à  ces 
Oblci  vations  incohérentes  avec  les  loix  de  la  Na- 
ture ,  &  toujours  fondées  fur  les  préjugés  ,  qn  il 
faut  rapporter  les  théories  mon  fi:  ueufes  qui  ont 
infeélé  l'Art  dès  fa  naiffance.  Ainfi,  l'humeur  noire 
&  fétide  qui  découle  d'un  cancer  ouvert  depuis 
long  -  rems ,  en  impofoit  aux  Anciens  qui  la  re- 
gardoient  comme  une  preuve  de  furabondance 
dans  l'atrabile,  dont  lefangétoit  en  partie  formée, 
s c  L'Obfei vation ,  remarque  Quefnai,  avoit  in- 
troduit des  erreurs  encore  plus  funefies',  les  blef- 
fures  a'tirent  des  engorgemens  qui  étoient  des 
fluxions  ,  félon  tous  les  Obfervateurs  ;  la  foi- 
bleffe  du  tiffu  des  parties  en  étoient,  difoient  -  ils , 
la  fource.  Dans  cette  idée  ils  oppofoient  aux 
fluides  ,  qui  s'arrêroient  autour  de  la  plaie,  les 
remèdes  aflringens ,  &  ceux  qui  pouvoient  for- 
tifier les  fibres  rafoibiies.  Mais  ces  remèdes  don- 
nant de  nouvelles  forces  aux  caufes  qu'ils  dévoient 
combattre,  des  étrangîemens  faciles  àdiffiperde- 
venoient  des  étranglemens  mortels.  Ainfi  les  ms- 
lades  trouvoient  dans  les  Obfervations  les  plus 
reçues  un  fnreroit  de  maux  qui  n'étoit  pa; capable 
de  cornac1  r  les  efprits  prévenus,  &  ces  Obferva- 
tions féduifantes  l'emportoient  toujours  fur  le 
mauvais  fuccès  qui  les  condamnoit.  w  L'Anaro- 
mie  ,  plus  fcrupuleufement  étudiée  , -les  loix  de 
la  Piivfique  animale  mieux  appréciées,  &  la  na- 
ture des  humeurs  ainfi  que  les  détériorations 
dont  elles  font  fufeeptibies,  plus  connues,  ont 
détruit  beaucoup  de  ces  préjugé--,  &  en  rap- 
prochant les  vérités,  elles  ont  donné  à  l'Art  une 
beaucoup  plus  grande  fiabilité.  Les  Obfervations 
font  venues  infenfiblernent  à  l'appui  les  unes  des 
autres  \  une  févère  dilcuifion  en  a  écarté  les  faits 
douteux  aufïi  bijn  qne  les  faux-,  elle  a  rapproché 
ceux  qui  étaient  avérés  ,  &  ainfi  par  une  longue 
fuite  de  travaux  &  de  méditations  fur  chaque 
objet  ,  les  maladies  Chirurgicales  ont  été  plus 
connues  ,  &  les  moyen?  curatifs  mieux  cboiîïs 
&  plus  efficace;.  Mais,  pour  qu'on  ne  croie  point 
qne  ces  allégations  font  de  pure  théorie  ,  prou- 
vons tout  ceci  pir  des  exemples.  Les  coups  reçus 
à  la  tête  font  périr,  &  quelquefois  d'une  ma- 
nière fi  promue  qu'on  ne  peut  porter  aucun 
feco  rs  aux  bldïés;  c'efiune  Obfervation  qu'on 
eut  lieu  de  faire  dès  les  rems  les  plus  reculés. 
La  furnrife  d'une  mort  fi  fubite-ffur  -  tout  fi 
le  malheur  arrivât  à  une  perfonne  qui  iméreffoif, 
dût  d'abord  porter  à  en  rechercher  la  caufe,  en 
ouvrant  le  cadavre.  Un  heureux  hafard  fit  d'a- 
bord 
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tï-rveaiî  ;  c'en  fut.  affez  pour  faire  conclure  qu'il 
falloir  ,  dans  ces  fortes  de  cas  ,  ouvrir  le  crâne 
pour  donner  iffue  au  fang  dont  la  prëfence  oc- 
cafionnoit  les  aùddens.  Mais  une  plus  grande 
expérience  montra  que  l'opinion  qu'on  avoiî 
trop  aifément  prife  ,  ne  ponvoit  quadrer  avec 
i*n  grand  nombre  de  cas  •,  que  fouvent  les  fym- 
ptôrnes  avoient  étéaiarmans  ,  fans  que  l'ouvercure 
du  crâne  ait  pu  vérifier  qu'ils  fanent  dûs  à  au- 
cun épaiîchemertt  ;  c'en  fut  affez  pour  les  faire 
regarder  comme  dépendans  d'une  toute  autre 
caufe.  On  perfifla  d'autant  plus  dans  ce  dernier 
fentimmt  qu'on  trouva,  dans  plufieufs  fujets,  le 
cerveau  affaifie  fur  lui  -  même,  biffant  entre  lui 
&  le  crâne,  un  efpace  vuide  qui  n'y  devoit  point 
être ,  &  une  plus  grande  dureté  de  ce  vifcère 
que  celle  qui  lui  efi  naturelle.  De  la  difcuffion 
de  tous  ces  faits  font  forties  cette  théorie  lumi- 
neufe  de  la  commotion  &  de  la  ccmprefïion  ,  & 
î'hirloire,  tant  des  figues  qui  annoncent  ces  deux 
états  difiincls  du  cerveau  que  de  ceux  qui  ma- 
nifefient  leur  complication.,  quand  elle  a  lieu. 
On  n'a  plus  vu  dès  -  lors ,  dans  la  violence  d'un 
coup  porté  à  la  tête,  &  dans  les  accidens  qui  s'en- 
fuivent,  une  circonfiance  qui  exigeât  l'opération 
du  trépan.  On  a  cherché,  dans  les  cas  embar- 
raffarss ,  les  fignesles  plus  certains  pour  leur  don- 
ner un  caractère  d'univocité  qui  pût  guider  dam 
la  Pratique  ,  &  ainfi  ,  en  raffemblant  les  Obfer- 
vations,,  &  comparant  ce  qu'elles  dicToient ,  à  ce 
que  fuggéroit  l'expérience  raifonnée  d'après  les 
circonftances  ,  en  s'eft  approché   des  indicans 
ou  moyens  réels  de  guérifon  auxquels  on  n'auroit 
jamais  pu  parvenir  fans  une  pareille  marche. 
Une  plaie  fimple  tend  fpontanément  à  la  cica- 
trifation,  même  fous  la  direction  du  routinier  qui 
croit  bien  agir  lorfqu'il  tourmente  la  Nature  par 
une  application  peu  réfléchie  de  luppurans  ou 
de  cicatrifans  dont  il  la  furcharge-,  c'efi  encore 
une  Obfervation  qu'on  eûtoccafion  de  faire  dès 
l'enfance  de  l'Art  ,  &  qu'on  peut  trouver  éga- 
lement vraie  aujourd'hui.  Mais  auiïi  la  même 
plaie  fouvent  avec  la  plus  belle  apparence  refîe 
dans  un  état  fiationnaire  à  raifon  de  la  dériva- 
tion vers  elle  des  humeurs  ou  acrimonies  qui 
tiennent  fa  furface  dans  un  état  de  continuelle 
irritation. 

L'Obfervation  enfeigne  que  le  moyen  le  plus 
prompt  de\  parvenir  alors  à  procurer  la  cicatri- 
sation efi  de  détourner  ailleurs  les  humeurs  par 
les  purgatifs  &  autres  cathartiques  qui  irritent 
fortement  les  inteftins.  Ce  fuccès  fut  d'abord 
dû  au  hafard  *,  on  remarqua  que  des  bleffés  qui 
avoient  traîné  long-tems  fans  pouvoir  guérir , 
malgré  tous    les  topiques  dont  on  furchargeoit 
leurs  plaies ,  fe  rétabliffoient  quand  ils  étoient 
pris  de  dévoyement  pour  être  forti  des  bornes 
d'un  régime  trop  févère.  11  n'en  fallut  pas  davan-  I 
tage  à  l'homme  réfléchi  qui  obferva  ce  fait  ,  I 
pour  établir  la  nécelïué  des  purgatifs  réitérés  ,  { 
Chirurgie.  Tomt  II.*  ÏS?  Partie. 


OBS  97 
'àsns  le  cas  où  les  plaies  ayant  parcouru  roa? 
leurs  tems,fonr  entre  le  période  de  fuppurarion 
&  eu  m  de  çjtçàtrifation, 

L'Obfervation  &  l'Expérience  font  les  feuls 
moyens  que  l'homme  puiffe  avoir  pour  parvenir 
à  la  certitude  en  Chirurgie  comme  en  piufienrs 
autres  Sciences.  Les  faits  en  font  les  matériaux  , 
i'Hifiorien  recueille  ceux-ci,  rObfervateur  jes 
combine,  &  celui   qui  expérimente,  vé.ifie  le 
réfubat  de  ces  combinaifons ,  il  lépare  ce  qui  efi 
négatif  de  ce  qui  efc  pofitif,  &.  dès-lors  des  faits 
qui  ifolés  paroîffent  n'avoir  aucune  va  leur,  ac- 
quièrent une  force  qui  dérive  de  leur  rappro- 
chement ,  ou  nouvelle  combinaifon.  Les  faits  de- 
viennent des  matériaux  dès  qu'on  en  a  ramaffé 
un  nombre  fuffifant  pour  offrir  quelqu'apparence 
de  vérité.  Si  alors  on  les  difpofe  convenablement, 
&  qu'on  ne  cherche  point  à  fnppléer  à  ce  qui 
manque  par  dts  piètes  de  rapport  mal-affonies , 
on  fait  une  Obfervariotî  dont  ia  valeur  efi  d'au- 
tant plus  réelle  que  l'imagination  n'y  efî  pour 
rien.  Mais  il  s'en  faut  de  beaucoup  qu'on  puiffe 
regarder  comme  telles  telles  qui  paroiffenr  com- 
munément, la  plupart  de  ceux  qui  les  donnent, 
n'ont  aucune  notion  réelle  de  ce  que  fuppofent 
les  faits, ils  raifonnent  d'après  les  vues  généra- 
les de  l'organifme  fans  s'inquiéter  des  exceptons 
particulières  qui  ôtent  à  leurs  concluions  toute 
leur  valeur,  &  ainfi  de  principes  en  principes 
ils  conduifent  à  une  opinion  erronée,  qui  a  d'au- 
tant plus  l'air  de  ia  vérité,  qu'elle  paroir  avoir 
pour  fondement  le  fuccès  De-là  non-feulement 
le  peu  de  fruit,  mais  même  encore  les  erreurs 
qu'ors  puife  éans  de  femblables  Obfervations. 
La  plupart  ne  les  ont  publiées  que  pour  fe 
faire  une  réputation ,  &  cachant  les  circonflances 
en  apparence  fàcheufes  quiauroient  été  peut-être 
plus  inffruclives  que  leur  fuccès,  ils  ont  cher- 
ché à  faire  voir  par  leurs  yeux,  &  ont  porté  l'im- 
pudence jufqu'à  s'arroger  le  titre  d'Interprètes  de 
la  Nature,  lorfqu'ils  n'en  étoient  que  les  per- 
turbateurs. Ainfi,  non-feulement  ils  ont  été  peu 
utiles  à  leurs  contemporains,  mais  encore  per- 
nicieux à  leurs  fuccefièurs  par  les  écarts  où  ils 
ont  entraîné  ceux  qui  comptant  fur  leur  cé- 
lébrité paffagère,  ont  réglé  leur  pratique  d'après 
le  plan  qu'indiquoient  leurs  Obfervation?.  Il  n'en 
efi  point  ainfi  de  l'Obfervation  où  l'on  prend 
la  Nature  pour  guide  ;  où  déjà  inflruit  de  fes 
opérations  &  voyant  des  yeux  de  l'efprit  tous 
les  égaremens  où  elle  peut  tomber,  on  expofa 
ceux  qu'on  découvre  avec  cette  fimpliciié  de 
largage  qui  efi  toujours  l'expreflion  de  la  véri- 
té. C'efi-ià  que  les  dogmes  de  l'Art  qui  ailleurs 
perdroient  toute  leur  authenticité ,  font  mis  dans 
la  plus  grande  évidence.  L'homme  infiruù  y  trou- 
ve des  faits  qui  confirment  fa  pratique ,  &  celui 
qui  l'eft  moins ,  des  moyens  propres  à  diriger 
fa  marche  &  la  rendre  plus  affurée.  Mais  ,  pour 
retirer  lout  le  fruit  qu'on  attend  dçs  Obferva-» 
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tions ,  il  ne  faut  point  confidérer  chacune  comme 
ifoiée  &ne  devant  confirmer  qu'une  feule  vérité, 
il  faut  en  rafTembler  un  certain  nombre ,  les  com- 
parer, &  môme  les  oppofer  les  unes  aux  autres. 
a  En  fe  conduifant  ainfi  ,  remarque  Quef- 
nay,on  évitera  l'erreur  où  pourroient  jetter  celles 
qui  renferment  des  méthodes  oppofées  &  propres 
ainfi  à  tenir  le  Praticien  incertain  fur  le  choix 
qu'il  doit  faire;  on  découvrira  dans  celles  qui 
font  remplies  d'erreurs ,  des  faits  finguliers  aux- 
quels n'ont  porté  aucune  attention  ceux  qui 
ont  fait  l'Obfervation,  &  qui  néanmoins  aident  à 
trouver  ou  à  édaircir  des  vérités  importantes 
pour  la  Théorie  comme  pour  la  Pratique.  On 
peut  ainfi, continue  le  même  Auteur,  en  exami^ 
nant  plufieurs  Obfervationsqui  paroîffent  fe  rap- 
porter à  un  même  cas,  remarquer  des  particu- 
larités qui  font  découvrir  entre  elles  des  différen- 
ces efientielles  qui  empêchent  qu'on  en  tire  les 
mêmes  conféquences.  Enfin  on  peut  ,  lorfque 
plufieurs  données  fur  un  même  fujet ,  fernblent, 
par  la  contrariété  des  faits,  s'enîre-détiuire,  ap- 
percevoir  au  contraire  qu'elles  fe  fervent  mutuel- 
lement de  correctif,  fe  preferivent  des  bornes  , 
s'entre-réduifem  à  leur  jufte  valeur,  &  qu'elles 
font  nécefiaires  pour  déterminer  des  vérités 
vagues  &  difeordantes  qui  pourroient  égarer 
dans  la  Pratique.  *» 

Mais  pour  parvenir  à  vaincre  les  difficultés 
qu'on  trouve  dans  une  pareille  entreprife  ,  on 
doit  fuivre  une  marche  toute  différente  de 
celle  du  plus  grand  nombre.  Il  faut  d'abord 
connoître  ce  que  valent  les  faits, ^puis  les  rap- 
prochant enfemble  ,  unir  ceux  qui  s'accordent  , 
&  les  oppofer  à  leur  contraire  -,  enfuite  avec 
l'efprit  froid  de  la  difcufSon  réunir  les  vérités 
en  une  maffe  dépurée  de  toutes  feories  de  l'er- 
reur. Mais,  combien  il  s'en  faut  que  ceux  qui 
iifent  les  Obfervations ,  les  difeutent  &  les  ap- 
précient comme  il  convient  pour  en  retirer  tout 
le  fruit  qu'elles  peuvent  offrir  î  On  n'y  cherche 
la  plupart  du  tem?  qu'un  plan  de  conduite,  & 
les  faits  effentiels  ne  font  aucune  impreffion; 
lî  l'on  y  revient ,  ce  n'eft  que  quand  ii  faut 
édaircir  un  point  de  doctrine  avec  lequel  ils 
ont  quelquerapport.  Ainfi,  l'Obfervation  dévier t 
à  celui  qui  pratique  fans  principe,  Ce  qu'eft  à 
un  voyageur  une  carte  de  route  qui  lui  apprend 
bien  la  direction  qu'il  doit  fuivre  ,  mais  qui  ne 
lui  annonce  aucun  des  obfiacles  qu'il  doit  ren- 
contrer. D'un  autre  côté ,  fi  'l'Obfervation  eft  mal- 
faite,  les  principes  mal  pofés ,  les  cirronftances 
mal  développées ,  elle  devient  une  fource  d'er- 
reur pour  le  jeune  Praticien;  ainfi,  comme  l'o- 
bferve  Raglivi,  n'f  maximas  adhibeat  cautioncs  , 
verenium  efî  ne  ibidem  enandi  caufam  unde  fe 
pojfe  doSrinœ  adjumenta  peter e  enfiim.ibat.  Ce 
feroit  donc,  dit  Quemay,  une  o  cupation  bien 
importante  que  de  trier  dans  la  foule  des  Obfer- 
vations qui  nous  ont  été  tranfmifes  ,  les  faits  qui 
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réellement  peuvent  éclairer  les  points  ô,onîe«s 
de  l'Art.  Mais  ,  pour  rénffir  dans  une  pareille 
entreprife ,  il  fatfdroit  allier  à  une  Pratique  très- 
étendue  un  très-grand  fond  de  connoiflances  fur 
toute  la  Théorie  ,  non-feulement  pour  apprécier 
le  manuel  de  l'Art ,  mais  encore  pour  apperce- 
voir  &  indiquer  les  changemens  ou  accroifle— 
mens  dont  il  eft  fulceptible.  Or  il  eft  rare  que 
ceux  qui  publient  une  Obfervation  jouifient  de 
tous  ces  avantages,  fouvent  même  ils  ne  l'envi- 
fagent  pas  du  côté  le  plus  infiruclif.  La  grandeur 
de  la  maladie  &  le  fuccès  de  la  cure  les  éblonif- 
fenf,  ils  parlent  continuellement  d'eux  &  expofent 
avec  orientation  leurs  procédés, quoiqu'ils  n'aient 
fatisfait  qu'aux  indications  les  plus  communes  & 
les  plus  évidentes;  ce  qui  eft  bien  l'oppofé  de 
la  conduite  qu'ils  devroient  tenir.  La  Nature 
doit  feule  parler  dans  l'Obfervation  ;  mais  comme 
fon  langage  lors  même  qu'on  le  rend  fidèlement, 
eft  prefque  toujours  enveloppé  ou  ambigu  ,  fou- 
vent  même  trompeur  ,  il  faut  pour  l'inrerprêter , 
faire  concourir  enfemble  les  rotions  épurées 
d'une  Théorie  judicieufe  avec  celles  que  donne 
une  Pratique  raifonnée.  Il  n'v  a  donc  que 
ceux  qui  ont  acquis  les  connoiflances  que  l'une 
&  l'autre  peuvent  procurer,  qui  puiffent  dé- 
mêler dans  l'Obfervation  la  réalité  de  l'appa- 
rence ,  qui  puiffent  y  remarquer  les  mauvais 
procédés  autorifés  par  un  fuccès  équivoque  & 
paffager,&y  reconnoître  la  bonne  Pratique  dans 
les  ca?  même  où  elle  n'a  pas  éîé  favorifée  par  l'é- 
vénement. »ï  Car,  dit  Hippocrate  dans  fon  livre,' 
de  Àrle*  Neque  verb  minus  ques  ojfe.nderunt  y  quam 
quœ  profuerunt  anem  ejfe  comprclant,  fi  quidem 
hœc  quod  reâè  adhibita  fuzrint ,  profuerunt  ;  Ma 
verb  ob  incommodum  eorum  ufum  nocuemnt.  En 
revenant  fur  tout  ce  que  nous  avons  dit  dans 
cet  article  fur  l'Obfervation  ,  il  réfulfe  que  foa 
principal  but  doit  être  de  contribuer  à  établir 
des  règles  ou  maximes,  à  réformer  les  préceptes 
erronés ,  à  faire  vérifier  ceux  qui  font  encore 
incertains,  à  circonfetire  les  applications  de  ceux 
qui  ne  font  établis  que  vaguement,  &  enfin  à  fixer 
dans  les  cas  équivoques  les  véritables  indications 
que  les  circonflances  concomitantes  pourroient 
obfcurcir.    (  M.  P etit-B.âdel.  ) 

OBSERVATEUR.  n*P*w»v.  Obfervator.  Nom 
qu'on  donne  à  tout  homme  qui  confidère,  exa- 
mine &  pèfe  les  phénomènes  rels  qu'ils  fe  pré- 
fenremàlui  dans  l'étude  d'une  Science  qui  a  un 
être  réel  pour  objet.  L'Obi'crvateur  diffère  de 
celui  qui  expérimente,  en  ce  que  combinant  par 
lui-même,  &  ne  voyant  que  le  réfultat  de  fes 
propres  opérations,  ûm  aucun  égard  aux  circonf- 
tances  qui  pourroient  lui  fournir  d'autres  induc- 
tions ,  il  peut  fouvent  aller  beaucoup  au  -  delà 
du  but  où  ii  fe  propofe  d'arriver.  Mais  ce  der- 
nier défaut  eft  rare  chez  celui  qui  prend  pour 
guide  une  expérienct  ral'ennée  ,  il  fuk  les  faits, 
développe  leur  caule,  met  à  part  ce  qui  eft 
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confiant,  &  le  diftingue  de  ce  qui  eft  paflager  ou 
accidentel ,  &  il  forme  de  l'un  &  l'autre  un  ta- 
bleau où  l'on  voit  l'uniformité  de  la  Nature  & 
les  accidens  qui  peuvent  la  troubler.  Ainli ,  par 
une  application  continuelle,  il  parvient  à  donner  à 
fes  observations  un  degté  d'authenticité ,  qui ,  li 
elle  n'eft  la  vérité  même,  en  a  au  moins  toutes 
les  apparences.  Pour  bien  obferver  en  Chirur- 
gie, &  conféquemmentéuter  les  fentiers  de  l'er- 
reur dans  la  recherche  de  la  vérité,  il  faut  pré- 
liminairement  bien  connoltre  la  ftruclure  des 
parties  qui  peuvent  être  léfées ,  &  les  diverfes 
allions  dont  celles  -  ci  font  fufcepribles.  il 
faut  enfuite  fe  rappeller  les  affections  mor- 
bifiques  qui  peuvent  en  déranger  le  mécanifme, 
les  changernens  &  les  apparences  que  celles-ci 
peuventoffrir  dans  leurs  divers  périodes.  Puis  com- 
parant toutes  ces  notions  avec  ce  que  peut  offrir 
l'étude  de  tous  les  objets  avec  lefquels  l'homme 
cft  en  rapport,  %  qui  peuvent  changer  le  caractère 
delà  maladie, on  en  tirera  des  inductions fimples 
qui  indiqueront  la  marche  qu'on^doitprendre  dans 
les  cas  qui  leur  reflemblent.  Ces  opérations'fuppo  • 
fent,dans  l'Obfetvateur,un  jugement  fain  pour 
n'attribuer  à  une  maladie  que  ce  qui  lui  appar- 
tient vériiablement  ,  &  favoir  le  difiinguer  de 
ce  qui  ne  s'y  rencontre  que  fortuitement.  C'eft 
alors  qu'ayant ,  comme  le  confeille  le  fage  Lock- 
man,"obfervé  avant  de  raifonner,  &  raifonné 
avant  d'écrire ,  l'Obfervateur  ne  peur  que  pofer 
le  pied  fur  un  fol  bien  folide.  Content  dès-lors 
d'être  l'Hifiorien  de  la  Nature ,  &  peu  curieux 
d'entraîner  par  la  pureté  &  l'élégance  du  ftyle, 
il  préfente  des  faits  dont  Tordre  fuivant  celui 
de  leur  apparition  ,  eft  une  hiftoire  nette  & 
précife  de  ce  que  la  Nature  tente  pour  parve- 
nir à  la  guériion  ,  &  de  tous  les  obfiacles  qui 
fe  préfentent  à  elle  &  l'empêchent  d'atteindre  à 
cette  fin.  Sa  narration  eft  claire  ,  fimple,  on  n'y 
trouve  aucune  furabondance  qui  puifTe  mériter 
les  reproches  que  Bacon  faifoit  aux  Philosophes 
de  fon  tems ,  lorfqu'il  dit  :  fatis  feimus  habeti 
hifloriam  naturalem  varietate  ,  diligentiâ  fiepius 
euriofam  ,fi  quis  tamen  exeâ  fabulas  &  antiquita- 
tem,  inarxs  controverfias ,  fuperfiitionem,  philolo- 
giam  denique  &  ornamenta  eximat ,  ad  nil  magni 
res  recidet. 

Il  n  eft  aucune  règle  à  preferire  à  l'Obferva- 
teur non-feulement  pour  fafir  les  faits  qui  mé- 
ritent d'être  remarqués,  mais  encore  pour  les 
difpofer  de  la  manière  la  plus  propre  à  pro- 
duire leurs  effets.  Il  faut,  s  il  a  le  génie  delà 
chofe,  qu'il  les  range  dans  l'ordre  naturel  qu'ils 
fe  préfentent,  &  avec  la  fidélité  &  l'exactitude 
qu'il  doit  mettre  dans  fon  expofé-,  il  faut  enfin 
qu'il  fe  conforme  à  l'axiome  fuivant.  xsys  ^«»s 
«a/  vfa.ru  Kayiictti.il  doit  annoncer  l'événement 
heureux  ou  malheureux  foit  qu'il  arrive  fpon- 
tanément  ou  qu'il  foit  la  fuite  d'uu  mauvais 
traitement.  C'efl  une  pareille  conduite  qu'ont 
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fcrupuîeufement  tenue  les  Foreftus ,  les  Fabrice 
de  Hildan ,  les  Covillard  ,  les  Meckrern ,  les 
Stalpart,  les  Rui'ch  &  nombre  d'autres  qui  ont 
devancé  ou  fuivi  ceux-ci,  qu'on  doit  les  axiomes 
&  aphorifmes  qui  établiflent  le  vrai  en  Chirur- 
gie. Ces  Obfervateurs  continuellement  appliqués 
à  leur  objet,  &  infltuits  par  une  longue  pratique 
de  toutes  les  reflburces  de  la  Nature,  notèrent 
d'abord  ce  qu'ils  virent  &  en  remontant  des 
phénomènes  aux  caufes  ,  ils  parvinrent  à  des 
vérités  auxquelles  n'auroitnt  jamais  atteint  d'au- 
tres qui  moins  patiens  auroient  fait  les  mêmes 
tentatives  avec  un  efprit  plus  préoccupé.  Auffi 
leurs  fcholies  ne  font-elles  le  plus  fouvent  qu'une 
fage  déduction  des  principes  que  l'expérience  & 
l'obfervation  ont  donné  lieu  d'établir  &  que  la 
pratique  confirme  encore  journellement.  Plut-à- 
Dieu  que  ceux  qui  les  ont  fuivi ,  les  euffent  tou- 
jours pris  pour  modèle!  {M.  Petit-Radzl.) 

OBTURATEUR.  Infiniment  deftiné  à  bou- 
cher un  trou  contre  nature  à  la  voûte  du  palais. 
Les  plaies  d'armes  à  feu  ou  d'autres  accidens , 
occafionnés  par  quelque  violence  extérieure  , 
peuvent  caufer  une  déperdition  de  fubftance  à 
la  voûte  du  palais  :  elle  arrive  plus  communé- 
ment par  la  carie  des  os ,  &  les  ulcères  que  caufent 
le  virus  vénérien  &  le  feorbut. 

Lorfqu'une  ouverture  établit  contre  l'ordre 
naturel  une  communication  entre  les  fofies  na- 
fales  &  la  bouche ,  les  perfonnes  chez  qui  cela 
arrive  ne  peuvent  prefque  plus  fe  faire  entendra 
en  parlant,  parce  que  l'air  qui  doit  former  le 
fon  de  la  voix ,  s'échappe  par  la  brèche  de  la 
voûte  du  palais  -,  &  la  déglutition  eft  fort  difficile, 
parce  que  les  alimens  que  le  mouvement  de  la 
langue  doit  porter  dans  l'arrière-bouche ,  paflent 
en  partie  par  le  nez. 

Le  traitement  le  plus  méthodique  des  caufes 
virulentes  qui  ont  occafionné  la  maladie,  l'ex- 
foliarion  parfaite  des  os  viciés,  ou  l'extraction 
des  efquilles  dans  les  fracas  de  la  voûte  du  palais, 
par  caufe  extérieure,  laiffent  un  vke  d'organi- 
fation  auquel  il  faut  fuppléer  par  une  machine  qui 
empêche  les  inconvéniens  que  nous  venons  de 
décrire.  On  y  réuffu  par  l'application  d'une  plaque 
d'argent  ou  d'or  aflez  mince ,  qui  a  un  peu  plus 
d'étendue  que  l'ouverture  qu'elle  doit  boucher. 
Cette  plaque  doit  être  légèrement  convexe  du 
côté  de  la  voûte  du  palais ,  &  un  peu  concave 
du  côté  qui  regarde  la  langue.  Toute  la  difficulté 
eft  de  contenir  cette  plaque.  Ambroife  Paré  a 
donné  la  defeription  des  Obturateurs  du  paiiis 
qu'il  a  imaginés  &  appliqués  avec  fuccès.  Du  mi- 
lieu de  la  furface  fupérieure  de  la  plaque  ob- 
turatrice s'élèvent  deux  tiges  d'argent,  plates  & 
élaftiques  ,deftinées  à  embraffer  une  petite  éponge. 
Elle  eft  portée  dans  le  nez  par  l'ouverture  dû 
palais  ,  &  les  humidités  du  nez  gonflant  l'éponge  , 
l'inftrument  eft  retenu  en  fituation. 

M.  Garengeot ,  dans  fon  Traité  des  Inftrumens 
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de  Chirurgie  ,  donne  la  defcription  d'un  autre 

Obturateur.  Voyc\  les  planches.  Du  milieu 
de  la  convexité  de  la  plaque  s'élève  une  tige 
haute  de  huit  lignes ,  &  d'une  ligne  &  demie 
de  di.  mètre.  Elle  fe  termine  à  fon  Commet  par 
une  petite  vis,  haute  de  deux  lignes  ;  un  petit 
écrou  quarré  ds  trois  lignes  de  diamètre  en  tous 
\  fens,  efl  la  féconde  pièce  de  l'Obturafeur.  Pour 
s'en  fervir ,  on  prend  une  éponge  coupée  de 
façon  qu'elle  ait  une  furface  plate-,  avec  des  ci- 
feaux  on  donne  au  refle  la  rigure  d'un  demi- 
globe,  qu'on  enfile  par  le  milieu  avec  ia  tige 
de  l'inftrument,  &  l'on  fixe  l'éponge  par  le  moyen 
de  l'éerou.  On  trempe  l'éponge  dans  quelque 
liqueur-,  on  l'exprime  bien  enfuice  &  on  l'in- 
troduit avec  la  tige  dans  le  trou  de  la  voûte  du 
palais. 

L'expérience  a  démontré  que  l'éponge,  par  fon 
gonflement  ,  ne  retenoit  pas  l'Obturateur  avec 
allez  de  fiabilité  ,  &  qu'elle  avoit  en  outre  un 
inconvénient  très  -  défagréable,  c'efl  de  contracter, 
dèï  le  premier  jour,  une  odeur  infupportable.  On 
doit  donc  les  conflruire  (ans  éponge.  Ambroife 
Paré  même  en  a  fait  graver  qui  font  retenues 
dans  le  nez  au  moyen  d'une  plaque  qu'on  tourne 
avec  un  bec-de-corbin.  Cette  plaque  efl  comme 
une  traverfe  ou  un  verrou  dans  la  foffe  nafalcFau- 
chard,dansfon  Traité  du  Chirurgien-dentifle,décrit 
cinq  efpèces  d  Obturateurs ,  qui  /ont  des  machines 
plus  ou  moins  compliquées ,  &  qui ,  dans  certains 
cas,  peuvent  avoir  leur  utilité.  M.  Bordet ,  dans 
un  Traité,  qui  a  pour  titre:  Recherches  &  ohferva- 
tions  fur  toutes  les  parties  de  l'Art  du  Dentifle , 
a  donné  de  très- bonnes  remarques  fur  l'ufage 
des  Obturateurs  du  palais.  Il  trouve  que ,  ds|*s 
la  plupart  des  cas  ,  on  fait  très  -  mal  de  fe  fervir 
d'un  Obturateur  avec  une  tige  qui  paffe  par  le 
trou  de  la  voûte  du  palais ,  parce  que  cette  tige 
ed  un  corps  étranger  qui  empêche  la  réunion  des 
parties,  lefquelies  fon  t  fufceptibles  de  fe  rapprocher 
peu-à-peu  ,  &  de  fermer  à  la  longue,  le  trou 
qu'un  infiniment  mal  confirait  entretient  conf- 
tamment.  On  a  vu  en  effet  au  bout  du  fix  mois 
on  d'un  an  ,  plufieurs  brèches  du  palais  fe  fermer 
par  l'extenfion  des  parties  molles.  Dans  cette 
vue ,  il  faut  fe  contenter  d'une  plaque  avec  deux 
branches,  allez  étendues  pour  être  attachées  avec 
des  fils  d'or  à  une  dent  de  chaque  côté.  Cette 
efpèce  d'Obturateur  remplit  parfaitement  les  in- 
tentions qu'on  a  dans  l'ufage  de  cet  infiniment , 
&  il  ne  met  aucun  cbflacle  au  rapprochement 
des  parties  qui  peuvent  diminuer  conrîdérable- 
ment  l'ouverture,  &  même  enfin  la  boucher  en- 
tièrement. 

Dans  le  cas  où  la  partie  de  l'os  maxillaire  dé- 
truite avoit  des  avéoles ,  &  portoit  des  dents , 
il  faut  que  l'Obturateur  foit  en  même  -  tems 
Dentier.  On  trouve  des  machines, ingé"ieufemenr 
inventées  pour  ce  cas  dans  Fauchard.  Voye%  auffi 
dans  le  livre  cité  de  M.  Bordet ,  l'article  des 
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OCULISTE.  o$8*^i*«fj>  ,  Ocularius,  Chirur- 
gus.  Chirurgien   fpécialement  occupé  du  trai- 
tement des  maladies,  &  de  la  Pratique  des  opé- 
rations qui  ont  rapport  aux  yeux.  Avant  qu'on 
eût  profondément  étudié  la  flruélure  de  l'œil  ,& 
les  diverfes  maladies  qui  attaquent  cet  organe  , 
l'Oculifle  &  le  Chirurgien  ne  faifoient  qu'un , 
relativement  aux  opérations  que  ces  dernières 
demandent.  On  trouvo;t  dans  les  livres  de  Mé- 
decine la  rhéorie  &  les  remèdes  propres  aux 
affeclions  les  plus  générales  ,  les  Chirurgiens 
opéroier.r,&  les  Charlatans  fui  vaut  aveuglément 
ledT  routine  dans  tous  les  cas,  quelques  diffé- 
rens  qu'ils  fufient,  fuivoient  les  maladies,  & 
ainfi  la  Pratique  d'une  branche  de  l'Art  de  gué- 
rir aufli  efTentielie  au  bonheur  du  genre-humain 
étoit  devenue  un  brigandage  commun  à  tous. 
Camanufali, Médecin  qui  floriflbit  à  Baldach ,  en 
1250,  fut  le  premier  qui  crut  devoir  envifager 
la  Paihologie  des  yeux  d'une  manière  plus  fpé- 
1  ciale,  &  plus  étendue  qu'on  ne  l'avoit  fait  avant 
lui  11  fut  allier  cet  heureux  mélange  de  Théo- 
rie &  de  Fratique  manuelle  qui  doivent  s'en- 
traider  ,  &  que  doit  pofféder  celui  qui  fe  defline  â 
traiter  les  yeux.  Il  efl  le  premier  qui  ait  dogma- 
tiquement écrit  fur  ce  qui  a  rapport  à  leurs 
affections',  &  qui  en  fait  un  corps  de  dochine. 
Son  ouvrage  parut  lonç-tems  après  fa  mort  , 
fous  ce  titre  :  Liber  fuper  rerum  prœparationibus 
quee  ad  oculorum  medecinas  faciunt ,  &  de  medica- 
minibus  ipjbrum ,  &c.  Venetii s ,  in-folio ,  2435.  Il 
rapporte  tout  ce  que  Celfe,  Paul,  les  Arabes, 
les  Chaldéens,  les  Juifs  &  Indiens  avoient  dit 
fur  , cette  matière.  Guillemeau  fit  également  pa- 
roître  fon  Traité  des  Maladies  des  Yeux,  en  1585-, 
qui  quoiqu'ample,  préfente  cependant  peu  d'objets 
relatifs  à  l'opération.  La  découverte  du  liège  de 
la  cataracte ,  &  les  moyens  d'extraire  cette 
maladie   par   une  incifion  de  la  cornée,  en 
fixant  l'attention  publique,  donna  un  tout  autre 
luftre  à  tout  ce  qui  regarde  la  Chirurgie  des 
yeux.  La  délicateife  d'une  pareille  opération  , 
les  accidt-ns  dont  elle  étoit  fuivie,  quand  elle 
étoit  mal  pratiquée  ,  ramenèrent  les  malades 
vers  ceux  qui  feuls  pouvoient  mériter  leur  con- 
fiance; c'efl -à- dire  vers  le  Chirurgien  inflruit 
fur  toutes  les  maladies  de  l'œil.  C'efl  de  cette 
époque  que  datent  les  véritables  connoiflances 
que  nous  avons  aujourd'hui  tant  fur  les  affec- 
tions du  globe,  que  fur  celles  des  paupières, 
&  des  voies  lacrymales.  Maître- Jan,  &  Saint- 
Yves,  en  faifant  paroître  leurs  ouvrages  autant 
complets  qu'on  peut  le  defirer  au  commencement 
de  ce  liècle,  ont  donné  lieu  à  de  nouvelles  obfer- 
vations.  Woulhoufe  &  Taylor,  Circulateurs  An- 
glois,  entreprirent  des  opérations  très-délicates 
dont  le  fuccès  leur  donna  la  haute  réputation 
dont  ils  ont  joui.  Les  Maîtres  de  l'Art  profitè=i 
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rent  de  leurs  fuccès-,  ils  donnèrent  aux  Acadé- 
mies, dont  ils  étoieni  Membres,  des  Mémoires 
intéreffans  fur  divers  opérations  des  Yeux ,  ils 
perfectionnèrent  le  inflrumens  déjà  connus , 
en  inventèrent  de  nouveaux  pour  remplir  leurs 
vues ,  &  publièrent  leurs  doctrines  dans  des 
ouvrages  plus  étendus  que  ceux  qui  juf qu'ai  ors 
avoient  paru.  C'tft  à  ces  travaux  des  Daviel , 
des  Hoïn,  des  Petit,  des  Mauchart,  des  Janin  & 
de  nombre  d'autres  que  nous  devons  les  richeffes 
actuelles  de  l'Art;  richeffes  dont  la  valeur  eft 
d'autant  plus  réelle,  qu'elles  ont  pour  bafe  les 
notions  fondamentales  de  la  Chirurgie  confidé- 
rée  dans   tout  fon  enfemble,-  &  même  de  la 
Médecine, quoique  celle-ci  femble  n'avoir  avec 
elle  aucun  rapport.  L'œil  en  effet  n'tfi  point  un 
organe  ifolé  du  corps,  qui  vive  féparément,  & 
qui  foit  régi  parades  loix  particulières;  piufieurs 
de  fes  affections  dépendent  moins  du  vice  local 
qu'elles  préfenient,  que  d'un  défordre  éloigné 
&  fouvent  même  caché  dans  les  vifcères  où  l'on 
ne  la  croiroit  pas  exifier,fi  l'obfervation  n'avoit 
inflruit  fur  ce  point.  Ainfi,  iltftdes  ophtalmies 
rébellcs  qu'on  ne  peut  guérir  qu'autant  qu'on 
nétoye  l'efiomac  de  la  faburre  qui  l'invifque; 
des  amaurofes  qui  dérivent  des  poifons  fiupé- 
fians  qu'on  a  avalés,  une  nyclalcpie  qui  dé- 
pend des  lieux  qu'on  habite,  ou  des  troubles 
qui  régnent  dans  les  organes  de  la  première  di- 
geftion.  La  Pratique  réfléchie   fournit  fur  ce 
point  des  exemples  fans  nombre  &  qui  confirme 
de  plus  en  plus  cette  vérité,  qu'on  ne  peut  bien 
traiter  les  maladies  des  yeux,  qu'autant  qu'on 
eft  profondément  inflruit  fur  tout  ce  qui  a  rap- 
port aux  autres  parties  de  l'Art  de  guérir.  L'on 
voit,  d'après  ce  court  expofé,  ce  qu'on  doit  pen- 
fer  de  la  Pratique  de  ceux  qui  étrangers  à  toutes 
ces  connoiffances,  fe  mêlent  de  la  Chirurgie  des 
yeux.  L'aveugle  confiance  leur  conduit  journel- 
lement des  victimes  dont  ils  abufettt  d'autant 
plus  que  paffant  dans  l'efprit  du  public  pour 
guérir  gratis  ils  croyent  avoir  plus  de  droit 
de  le  tromper.    (  M.  Petit-Radel.) 

ODONTALGIE.  Douleur  ou  mal  de  dent , 
de  ^'«dent,&  àe**y°s ,  Douleur.  PoyqDENTS. 

ODONTOTECHNIE,  de  &  de 

Art  ;  ce  qui  lignifie,  à  proprement  parler  ,  l'Art 
du  Dentifte  en  général.  Quelques-uns  entend. nr 
particulièrement  par  ce  terme  la  partie  de  l'Art 
du  Dintifle  qui  a  pour  objet  les  dents  arti  - 
Êcielles. 

La  perte  des  dents  à  l'occafion  d'un  coup  , 
d'une  chute,  ou  de  leur  extraction  ,  indiquée 
par  la  carie  dont  elles  étoient  gâtées,  défigure  la 
bouche  &  nuit  à  la  maftication  &  à  la  pronon- 
ciation. L'Art  a  des  reffources  efficaces  pour  ré- 
parer cette  perte.  Voye\  Dent. 

ŒDEME,  de  , tumeur ,  du  verbe  , 
être  enflé.  Les  Anciens  ont  défigné  par  ce  mot 
toutes  fortes  de  tumeurs,  mais  on  s'en  fert  par-  , 
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ticulièrement  pour  déligner  cette  efpèce  de  gon- 
flement hydropique  formé  par  quejqu'épanche- 
i  ment  de  férofité  dans  le  tiffu  cellulaire.  Les  parties 
du  corps  affectées  d'Œdème  font  pour  l'ordinaire 
froides  &  d'une  couleur  pàltj  &  comme  elles 
ne  confervent  que  peu  ou  point  d'él.ifticité  , 
elles  retiennent  la  marque  du  doigt  lorfqu'on 
en  appuie  l'extrémité  fur  leur  furface.  Lorfque 
l'Œdème  s'étend  fur  une  grande  partie  du  corps, 
il  prer.d  ,  pour  l'ordinaire  ,  le  nom  à'Anafarque. 

Les  gonflemens  de  cette  efpèce  tiennent  en 
général  à  quelque  affection  de  tout  le  fyfiême; 
dans  bien  des  cas  cependant,  on  en  obferve  qui 
n'affectent  que  quelque  région  particulière  du 
corps,  &  qui  tiennent  à  des  caufes,  dont  l'action 
n'a  porté  que  fur  ces  parties.  Ainli ,  les  bras  ou 
les  jambes  qui  ont  été  affoiblis  par  des  conru- 
fions,ou  par  des  foulures,  font  fujets  à  deve- 
nir Œdémateux.  Les.. tumeurs  qui  compriment 
des  vaiffeaux  lymphatiques  un  peu  confidérables, 
occasionnent  quelquefois  le  même  accident;  ors 
le  voit  naître  aufli  en  conféquence  de  la  bleffme 
de  quelques-uns  de  ces  mêmes  vaiffeaux ,  à  la  fuite 
d'une  plaie  accidentelle  ou  après  une  opération 
Chirurgicale. 

Dans  le  traitement  de  l'Œdème,  il  faut  tou- 
jours faire  attemion  à  la  narnre  de  fa  caufe  y 
afin  de  déterminer  fi  la  maladie  tient  a  une  af- 
fection générale,  ou  Amplement  à  quelque  vice 
local.  Lorfqu'elle  dépend  de  la  prefiîon  de  quel- 
que tumeur  fur  les  vaiffeaux  lymphatique;  ,  l'ex- 
tirpation de  cette  tumeur  pourra  feule  la  faire 
ceffer.  Et  lorfqu'elle  efl  l'effet  de  la  foibleffe 
occafionnée  dans  un  membre,  par  une  contufion 
ou  par  une  foulure,  le  meilleur  moyen  de  gué- 
rifon  qu'on  puiffe  employer  fera  de  fouteniries. 
parties  relâchées  au  moyen  d'un  bas  lacé,  ou 
d'une  bande  de  flanelle  pour  empêcher  qu'elles 
ne  cèdent  trop  à  la  diftenfion,  jufqu'à  ce  qu'avec 
le  tems,  &  à  l'aide  du  bain  froid  &  des  fric- 
tions ,  elles  aient  recouvré  leur  ton  naturel. 

Mais ,  dans  les  cas  où  l'Œdème  des  pieds  & 
des  jambes  fe  préfente  comme  fymptôme  d'une 
hydropifie  générale  ,  on  ne  doit  jamais  chercher 
à  le  diffiper  par  le  moyen  de  la  compreifion  ; 
car,  fi  l'eau  ne  tombe  pas  fur  les  extrémités,  elle 
s'épanchera  probablement  en  quelque  partie  plus 
importante.  I!  faut  alors  chercher  à  corriger  la 
maladie  générale  par  des  médicamens  appropriés 
à  cet  état  du  fyftème  afin  d'obtenir  une  guéri- 
fon  complette.  Cependant, lorfque  l'enflure  de- 
vient très-confidérable,on  peut  toujours  donner 
un  foulagement  paffager  en  ouvrant  une  iffue 
aux  férofués  accumulées  par  des  piquures  ou  des 
mouchetures  faites  avec  la  pointe  d'une  lancette 
au  travers  de  la  peau  jufques  dans  le  tiffu  cel- 
lulaire; on  dîflîpera  quelquefois  en  affez  peu  de 
tems  par  ce  moyen  toute  l'enflure  d'un  bras  ou 
d'une  jambe.  Le  foulagement  que  procure  cette 
,  opération  eft  quelquefois  fi  confidérable  qu'oa 
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devroif,  fuivant  neus,  y  recourir  dans  la  plupart 
des  cas  plutôt  qu'on  ne  le  fait  ordinairement  ; 
d'autant  pins  qu'indépendamment  du  bien  -  être 
qui  en  réfulte  pour  le  moment ,  eile  prévient 
l'atonie  q:ie  l'extrême  difienfion  du  tiflu  cellu- 
laire occafionne  néccfiairement,  &  qui  doit  tou- 
jours être  nuifible  lorfqu'on  laifTe  aller  l'enflure 
CEdémaieufe  à  un  degré  excerîif ,  comme  ctla  fe 
voit  dans  beaucoup  de  cas. 

On  a  long- tems  été  dans  l'nfage  lorfqu'il 
s'agiiîbit  de  dégorger  les  panies  CEdèmateufc-s , 
d'y  faire  des  incitions  plutôt  que  des  piquures. 
Aujourd'hui  cependant  il  efl  bien  reconnu  que 
les  piquures  font  préférables,  parce  qu'elles  don- 
nent un  écoulement  fuflîfant  aux  férofités  & 
qu'elles  ne  font  pas  fujettes  aux  mûmes  incon- 
véniens  que  les  incifions. 

Ces  dernières  donnent  un  foulagement  plus 
prompt  aux  malades  -,  elles  diffipent  quelquefois 
en  très-peu  de  tems  toute  l'enflure  ;  mais  le  plus 
foulent  ,  au  bout  de  vingt-quatre  heures  ou  en- 
viron, les  bords  des  playes  commencent  à  s'irri- 
ter, ils  fe  gonflent,  fe  durcifïent  &  s'enflamment 
&  peu-à-peu  toutes  les  parties  voilines  contractent 
une  rougeur  éréfypélaieufe. 

Le  fentiment  d'irritation  dont  fe  plaignoit 
d'abord  le  malade  fe  change  bien-tôt  en  ce  qu'il 
appelle  une  douleur  brûtante,  qui  va  fouvent  au 
point  de  lui  ôter  abfolument  tout  repos,-  &  il 
arrive  trop  fréquemment  que  toutes  les  applica- 
tions qu'on  peut  faire  dans  te  but  de  foulager 
le  malade,  n'ont  aucun  trier  quelconque  peur 
empêcher  la  formation  de  la  Gangrène  qui,  pour 
l'ordinaire,  ne  tarde  pas  à  caufer  la  mort. 

La  meilleure  application  dont  on  puifla  faire 
ufage  lorfque  les  premiers  fymptômes  de  cette 
inflammation  éréfypélateufe  fe  manifeflent ,  c'eft 
l'eau  de  Goulard,  ou  une  folution  de  fucre  de 
Saturne  dans  l'eau ,  dont  on  imbibe  des  com- 
preffes  &  qu'on  applique  toutes  froides  fur  les 
parties  fearifiées.  L'eau  de  chaux  employée  de 
la  même  manière  fait  quelquefois  aufli  beaucoup 
de  bien.  Les  cataplafmes  émolliens,  les  fomen- 
tations de  fureau  &  autres  topiques  de  la  même 
nature  auxquels  on  a  coutume  de  recourir ,  font 
beaucoup  plus  fouvent  nuifibles  qu'utiles.  Si  > 
malgré  les  moyens  que  nous  venons  d'indiquer, 
la  maladie  faifoit  des  progrès ,  &  menaçoit  de 
gangrène,  il  faudroit  inceffamment  avoir  recours 
au  kinkina ,  &  aux  autres  remèdes  qu'on  em- 
ploie en  pareil  cas.  Voye{  Gangrène. 

Les  incifions  des  parties  affectées  d'GEdème 
ne  caufent  pas  toujours  les  fymptômes  fâcheux 
que  nous  venons  de  décrite-,  elles  ont  néan- 
moins aflez  fréquemment  cet  effet;  au  lieu  que 
les  mouchetures  ne  font  pas  fumes  aulfl  fouvent 
à  beaucoup  près  des  mêmes  accidtns,  quoiqu'elles 
n'en  foient  pas  tout-à-fait  exemptes.  Il  faut  être 
attentif  d'abord ,  après  cette  opération,  à  tenir  les 
parties  fur  lefquelles  on  l'a  pratiquée  aufli  fèches 
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(jue  pofTb!e,en  renouvellam  très-fréquemment 
1  application  des  linges  dont  on  les  enveloppe 
pour  imbiber  la  férofité  à  mefure  qu'elle  s'écoule  ; 
on  a  sûrement  fait  du  mal  dans  bien  des  cas 
pour  n'avoir  pas  été  aflez  'foigneux  à  cet  égard. 

On  doit  fe  défier  des  piquures,  &  fur-tout  des 
incifions ,  chez  les  vieillards,  &  chez,  tous  les  in- 
dividus où  le  principe  vital  fe  trouve  très-affôi- 
bli  par  quelquecaufe  que  ce  foit ;  elles  ont  bien 
moins  de  danger  chez  les  perfonnes  qui,  malgré 
les  fymptômes  hydropiqnes,  ont  encore  beaucoup 
de  force  &  de  vie.  On  lit  dans  les  commentaires 
de  Médecine  d'Edimbourg,  Vol.  13,  l'hiftoire 
d'un  homme  de  25  ans,robuflc  &  phlétorique,  qui 
après  avoir  été  fujet  à  des  rhumes  &  à  d'autres 
affections  caufées  par  l'impreffion  du  froid ,  con- 
tracta une  enflure  GEdémateufe  des  pieds  &  des 
jambes  qui  gagna  bien-tôt  les  mains  ,  &  ne  tarda 
pas  à  être  accompagnée  d'hydropifie  afeite  & 
même  de  quelques  fymptômes  d'hydropifie  de 
poitrine.  Ce  malade  n'éprouva  aucun  foulage- 
ment des  divers  médkamens  dont  H  fit  ufage  à 
cette  époque-,  mais,s'éiant  trouvé  mieux  en  con- 
féquence  d'un  écoulement  de  férofité  qui  avoit 
eu  lieu  par  deux  petites  ouvertures  accidentelles, 
il  eut  recours  à  quelques  piquures  qu'on  lui  fit 
aux  jambes;  on  les  répéta  enfuite  fréquemment 
avec  un  fearificateur  compofé  de  dix  lanceites  ; 
il  coula  de  toutes  ces  ouvertures  une  quantité 
d'eau  prodigieufe  j  &  le  malade  faifant  ufage  dans 
le  même  tems  de  kinkina  &  de  quelques  topiques 
martiaux  il  fe  rétablit  peu-à-peu  parfaitement. 

On  fe  fert  auffi  quelquefois  de  véficatoires  pour 
évacuer  les  eaux  de  l'anafarque,  mais  ce  moyen 
qui  n'efl  ni  aulfl  prompt,  ni  auifl  efficace  que 
les  mouchetures ,  n'efl  point  exempt  des  incon- 
véniens  que  celles-ci  (lobent  avoir,  &  ne  doit 
jamais  leur  être  préféré. 

Lorfque  l'Œdème  efl  occafionné  par  l'onver- 
ture  d'un  vaifleau  lymphatique ,  comme  cela'fe 
voit  quelquefois  après  l'extirpaiion  de  quelque 
glande  fubaxillaire,  des  petites  mouchetures  fai- 
tes à  la  partie  inférieure  du  membre  affecté  fou- 
lagent  rrès  promptement  ;  &  ce!!  à-peu-près  le 
feul  remède  dont  on  puiffe  aaendre  quelqu'avan- 
tage  en  pareil  cas. 

Les  femmes  enceintes  font  fujettes  à  l'Œdème 
des  jambes  &  des  cuifles,  accompagné  pour 
l'ordinaire  de  douleurs  dans  ces  parties ,  &  qui 
en  général  tend  à  augmenter  jufqu'au  moment 
de  l'accouchemtnt,  quoiqu'on  le  voie  quelquefois 
difparoître  avant  cette  époque.  11  dépend  de  la 
compreflion  des  veines  iliaques  par  le  volume  de 
la  matrice-,  il  efl  plus  çenfidérable  le  foir  que 
le  matin,  à  raifon  de  la  fituation  dan?  laquelle 
s'efi -tenue  la  malade;  il  efl  fouvent  accompagné 
de  varices  dans  les  veines.  Il  exige  particulière* 
ment  lerepos  dans  unefituation  horizontale*,  on  re- 
commande quelquefois  de  fomenter  les,partiestrop 
diflendu.es  avec  du  vin  &.  des  herbes  aromatiques. 
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L'Œdème  eft  fréquemment  un  fymptôme  de 
fupputation,  &  fert  à  la  faire  découvrir  lors- 
qu'elle eft  profonde;  comme  on  le  voit  dans 
l'empyème ,  les  abfcès  au  foie. 

11  y  a  une  efpèce  d'Œdème  qui  fe  manifefîe 
tout-à-coup  dans  quelque  partie  du  corps  &  dont 
la  formation  efi  accompagnée  de  fymptômes  d'in- 
flammation. Tel  eft  celui  qui  attaque  quelquefois 
les  femmes  une  ou  deux  femaines  après  l'accou- 
chement. Cette  maladie  s'annonce  par  une  dou- 
leur plus  ou  moins  vive  dans  l'une  des  aines, 
qui  fuit  le  trajet  des  vaiffeaux  cruraux  dont  le 
cordon  éprouve  du  gonflement.  La  douleur  s'é- 
tend bientôt  jufqu'au  genou  ,  de- là  au  gras  de 
jambe  &  au  pied  ;  &  l'enflure  (Edémateufe 
gagne  toutes  ces  parties  au  point  que  l'extrémité 
inférieure  de  ce  côté  devient  fouvent  deux  fois 
plus  volnmineufe  que  l'autre  dans  toute  fon 
étendue.  L'on  recommande,  pour  difïïper  cette 
enflure,  le  repos ,  l'ufage  des  fomentations  ré- 
folurives,  celui  des  purgatifs  doux.  Quelquefois, 
lorfque  la  douleur  &  Its  fymptômes  inflamma- 
toires vont  à  un  certain  point ,  ii  convient  de 
commencer  la  cure  par  la  faignée.  Il  n'eft  pas 
rare  ,  2U  moment  où  l'enflure  fe  dillïpe,  de  voir 
l'autre  côté  s'affecter  comme  le  premier. 

ŒDÉMATEUX,  qui  eft  de  la  nature  de  l'œ- 
dème, ou  qui  eft  attaqué  de  cette  maladie.  Voye\ 
Œdème. 

ŒIL ,  O?9*\"05  }  Oculus.  Organe  deStiné  à  la 
perception  des  rayons  lumineux  que  les  corps 
qui  nous  environnent  ,  repercutent  de  toutes 
leurs  furfaces.  La  ftrucltire  merveilleufe  de  cet 
organe,  &  fon  expofition  à  l'action  des  agens  qui 
peuvent  lui  nuire  fous  des  foi  mes  fingulière-' 
ment  variées,  le  rendent  fnfceptibles  plus  que 
tout  aune,  de  nombre  de  maladies  plus  ou 
moins  compliquées ,  &  qui  exigent  un  grand 
fond  de  connoiffances  que  n'ont -pas  toujours 
ceux  qui  s'occupent  de  la  Chirurgie  des  Yeux. 
Ceux-ci  envifageant  cet  organe  d'une  manière 
ifolée  ,  ont  cru  devoir  faire  un  art  particulier  de 
toutes  les  affections  auxquelles  ii  eft  fujet,  & 
faifant  de  leurs  procédés  une  feience  myftérienfe, 
ils  ont  éloigné  les  progrès  que  l'Art  auroit  pu 
faire  ,  pour  fatisfaire  leur  propre  cupidité.  Ce- 
pendant ,  en  lifant  les  Fatles  delà  Chirurgie,  on 
voit  qu'ici  la  Pratique  n'a  été  réellement  fruc- 
tueuse qu'entre  les  mains  de  ceux  qui  exerçoient 
l'Art  dans  toute  fun  étendue,  &  qui  rapporroient 
les  affermions  des  yeux  qu'ils  traitoient  aux  no- 
tions qu'ils  avoient  précédemment  acquifes.  Les 
Anciens,  obferve  à  ce  fujet  M.  Louis,  ont  parlé 
de  ces  maladies;  il  p^rcît  même  qu'ils  prati- 
quoient  pour  les  guérir  des  opérations  affez  dé- 
licates. Ils  femblcnt  n'avoir  laiiïé  à  la  plupart 
des  Auteurs  modesnes  que  !e  foin  de  compiler 
négligemment  leurs  écrits  &  de  faire  montre 
de  leur  peu  d'imeiligence  par  la  confulion  qu'ils 
ont  niife  jufques  dans  la  nonunclature  en  ran- 
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géant  des  maladies  effentiellement  différentes  fous 
les  mêmes  dénominations. 

L'Œil,  ou  le  globe  proprement  dit,  peut 
éprouver  des  maladies  dans  les  membranes  qui 
contiennent  les  humeurs  qui  v  font  renfermées  5  où 
il  peut  lui-même  être  déplacé  &  pouffé  hors  de 
l'orbite  ou  agité  d'une  manière  convulfive  par  une 
affection  particulière  des  mufcles  qui  le  meuvent. 
Les  membranes  font  expofées  aux  plaies ,  aux 
ulcèreSjàdifférentesinffirrrnjtions  ou  ophtalmies, 
à  des  pullules,  des  dépôts  ou  hypopions,à  des 
tayes,des  ulcères;  l'uvée  peut  adhérer  à  la  fur«° 
face  interne  de  la  cornée,  elle  peut  paroître  au 
dehors  par  une  ulcération  comme  dans  le  fta- 
phylome,  l'ouvertute  de  la  pupille  peut  être  trop 
dilatée  ou  trop  refferrée,  la  rétine  peut  être 
affectée  de  manière  à  produire  la  nyctalopie, 
l'héméralopie  &  difîérens  fpectres  ou  apparen- 
ces imaginaires,  ou  à  être  paralySée  comme  dans 
l'amaurole.  L'humeur  aqueufe  peut  être  en  trop 
grande  ou  en  trop  petite  quantité,  fa  tranfpr.- 
rence  changée,  le  cryilallin  peut  s'enflammer, 
des  dépôts,  des  ulcérations  peuvent  s'y  former, 
il  peut  y  furvenir  une  opacité  comme  dans  la 
cataracte*,  fon  volume  peut  être  trop  gros  ou 
trop  petit ,  d'où  s'en  fuivent  la  myopie  &  la 
prefbytie.  L'humeur  vitrée  peut  augmenter  de 
volume,  changer  de  couleur  comme  dans  le  glau- 
côme,  fa  membrane  devenir  opaque  &  même 
s'olfifler,  ce  qui  conftitue  autant  de  maladies  par- 
ticulières dont  nous  avons  déjà  parié  dans  dis  ers 
articles  de  ce  Lexique  \  aulli  nous  propofons 
nous  dans  celui-ci  de  ne  confïdérer  que  ce  qui 
regarde  les  plaies  &  contufions  de  l'œil,  &  les 
excrefeences  fongeufes  de  cet  organe  ,  qui  nécef* 
fitent  fon  extirpation. 

Des  Plaies  &  Contufions  de  l'Œil. 

Ceux  qui  fe  rappellent  la  ftmeture  compli- 
quée de  l'oeil ,  les  divers  vaiffeaux  qui  Serpen- 
tent fur  fes  tuniques  &  qui  vont  fournir  an -de- 
dans les  humeurs  qui  lui  donnenr  fon  volume 
&  fa  figure,  les  molles  expanfions  du  nerf  opti- 
que &  les  faifeeaux  nerveux  qui  portent  dans  les 
fibres  rayoïmées  de  l'iris  la  caule  de  fes  mot  » 
vemens,  le  commerce  de  cet  organe  avec  le 
cerveau  qui  eft  proche  j  &  les  communications 
qu'ont  fes  membranes  avec  celles  de  ce  vifeère, 
|  n'auront  point  peine  à  concevoir  comment  les 
•  affections   traumatiques  de  cet  organe  peuvent 
\  être  fouvent  très-graves,  quoique  fort  légères  en 
i  apparence. 

I  La  plaie  faite  à  l'oeil ,  par  un  infiniment  tran- 
|  chant,  peut  attaquer  la  Sclérotique  ou  la  cornée 
i  tranfparenre,  dans  le  premier  cas  ,  fi  elle  pénètre 
;  le  corps  vitré  peut  former  faillie  au  -  dehors 
!  &  même  s'échapper.  Il  eft  alors  prudent  de  faire 
i  rentrer  ce  qui  paroît,fi  le  volume  en  eft  peu 
i  considérable,  le  bout  du  doigt  {-ùtût  fouyeu*  & 
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alors  on  rapprocha  les  lèvres  de  la  plaie  &  on 
les  retient  unies  avec  une  petite  mouche  d'em- 
plâtre d'André  de  la  Croix  ou  de  tanças  d'An- 
gleterre; on  ferme  la  paupière  &  on  les  main- 
tient clofes  avec  un  lit  de  coton  trempé  dans 
l'eau  vulnéraire.  Si  la  réduction  ne  pouvoit  fe 
faire, on  en  ftroit  la  réfection,  &  encore  mieux 
i\  prefque  tout  le  corps  vitré  étoit  au-dehors. 
On  ne  doit  point  défefpérer  que  la  vue  ne  fe 
rétablîffe  en  pareil  cas,  Nuck  dtt  avoir  guéri  une 
plaie  de  ce  génie,  fans  que  la  vue  en  fouffrît,  & 
les  Oculilîes  ont  plus  occafion  que  d'autres  de 
voir  tevenir  la  vue,  quoique  leur  maladreffe  eût 
donné  lieu  à  i'ifiue  d'une  grande  partie  de  l'hu- 
meur vitrée.  Dans  le  fécond  cas,  ceft-à'dire  celui 
ou  l'inftrument  feroit  dirigé  fur  la  cornée  trsnf- 
parente,  l'humeur  aqueuie  fort  &  quelquefois 
•aptès  elle  le  crifîallin.  Il  n'y  a  aucun  incon- 
vénient alors  à  retirer  ce  corps,  car  il  n'en1  aucun 
moyen  de  le  rétablir  dans  fon  premier  heu.  On 
rapproche  les  lèvres  de  la  petite  plaie ,  qui  fe 
cicatrife  comme  dans  l'opération  de  la  cataracte 
par  extraction.  Mais,  quand  l'infirument  a  été 
dirigé  de  manière  à  hleffer  l'iris  le  plus  fou  vent, 
il  s'en  fuit  une  hémorrhagie  quife  fait  dans  l'une 
&  l'autre  chambres,  &  tin  gonflement  fouvent 
prodigieux  quand  les  lèvres  de  la  plaie  font  rap- 
prochées &  que  le  fang  épanché  ne  trouve  aucun 
moyen  pour  fortir.  Quand  un  pareil  cas  a  lieu, 
il  convient  de  féparer  les  lèvres  de  la  plaie  pour 
donner  iflhe  au  fang  -,  fouvent  l'humeur  vitrée  & 
le  criflallin  fuivent  quand  on  attend  trop  long- 
îems-,  c'eft.  un  accident  auquel  il  n'eft  pas  pofn- 
ble  alors  de  remédier.  Il  faut ,  dans  tous  ces  cas, 
fe  fervir  de  collyres  aqueux  &  légèrement  réfo- 
lutifsjComme  l'eau  d'euphraife ,  de  bluet,  de  rofes, 
animés  d'un  peu  d'eau  vulnéraire  &  auxquels 
on  donne  un  peu  de  confifiance  avec  ira  blanc 
d'œuf,  le  mucilage  de  coings  de  pfylium  ou  la 
gomme  arabique. 

Les  plaies  qui  font  faites  par  un  inflrument 
piquant  bien  aigu  &  qui  ne  pénètrent  pas  trop 
avant,  ont  fouvent  des  fuites  très-peu  fâcheufes-, 
mais  celles  où  les  membranes  internes,  ies  vaif- 
fesux  &  les  nerfs  font  affectés,  font  toujours 
très-inquiétantes  ;  elles  peuvent  donner  lieu  à 
des  épanchemens  fanguins  purulens,à  des  in- 
flammations violentes;  l'infirument  peut  avoir 
paffé  l'œil  &  gagné  le  fond  de  l'orbite  ou  fa 
parois  fupérieure  ;  dans  l'un  &  l'autre  cas ,  les 
effets  font  toujours  à  craindre ,  i'on  a  vu  l'inf- 
trument  dans  le  premier,  gagner  la  fente  furorbi- 
taire,  pénétrer  le  cerveau  &  faire  périr  fubiîe- 
ment.  Wepfer  dit  que  les  bouchers  de  fon  tems 
n'avoientpoint  d'autres  procédés  pour  faire  mour- 
rir  les  bœufs  deflinés  à  notre  ufage.  Il  peut  égale- 
ment parvenir  jufqu'aux  lobes  antérieurs  du  cer- 
veau dans  le  fécond,  à  raifon  de  la  foible  réfif- 
tance  que  fa  parois  fupérieure  de  l'orbite  lui 
préfente ,  &  il  eft  également  rare  alors  que  les  t 


Méfiés  en  réchappent.  Tel  étoit  îe  cas  d'Henri 
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les  réfolurift  &  le  régime  le  plus  févère  font  les 
feu  !  s  remèdes  que  le  cas  préfente  dans  le  mo- 
ment même  de  l'accident  ;  les  fuites  fournirîent 
d'autres  indications  auxquelles  on  faîisfera  félon 
la  nature  des  circonstances. 

Les  plaies  contufes  font  en  général  les  plus 
fàcheufes  &  encore  plus  celles  qui  -font  faites 
par  des  armes  à  feu.  Ces  fortes  de  plaies  fort 
toujours  accompagnés  de  déchirement,  d'extrava- 
lation,  &de  commotion,  d'où  dérivent  un  défordre 
non-feulement  dans  l'organe,  mais  encore  dans 
les  environs.  Il  eft  rare  que  la  vue  foit  confer- 
vée  dans  un  pareil  cas  ,  fur-tout  quand  la  cor- 
née tranfparenre  cft  intéreffée.  Les  faignées  ici 
doivent  être  copieufes-,  on  ne  ménagera  les  inci- 
tons qu'autant  que  la  délicateffe  de  l'organe 
pourra  l'exiger.  Il  convient  toujours  d'aller  à  la 
recherche  des  corps  étrangers  comme  éclat  de 
bois,  une  parcelle  de  fer-,  &  fi,  dans  ce  dernier 
cas,  le  débridement  ne  réullîfToit  point  on  en  vien- 
droit  au  moyen  de  Fabrice  de  Hildan  ,  ou  VafeZ 
mant.  Si  le  bourfoufllement  &  l'inflammation 
ét oient  confidérables  &  cachafTent,  en  quelque 
forte  le  corps  qui  entretient  le  défordre,  il  fau- 
dtoîr,  après  les  remèdes  généraux,  en  venir  aux 
fàcrifications  &  enfuite  aux  répereuffifs ,  &  ici  le 
collyre  fait  avec  le  fel  de  Saturne  ou  les  tro- 
chifques  blancs  de  Rhafis  &  le  camphre  pulvé- 
rifé  &  mêlé  avec  les  eaux  de  plantain  &  de 
rofe  eft.  le  plus  convenable.  Mais  fouvent  la  con- 
trition pour  être  légère  n'en  eft  pas  moins  in- 
quiétante, a  Un  enfant  de  douze  ans  étant  à 
l'école  à  Douai  ,en  Flandre,  fut  frappé  d'un  gros 
grain  de  fable  à  l'œil  gauche.  Il  n'en  éprouva 
aucun  accident  jurqu'au  iixième  jour  où  l'œil 
s'enflamma  confidérablement  &  devint  doulou- 
reux. Un  Chirurgien  de  la  Ville  fut  confulté^'il 
confeilla  l'application  de  deux  fang-sùes  à  la 
tempe  du  même  côté  &  un  cataptafme  fait  avec 
la  pulpe  de  pomme  cuite.  Après  fix  femaines 
de  ce  traitement  l'enfant  fut  amené  à  Londres, 
dans  un  fi  fâcheux  état  qu'il  ne  pouvoir  voir 
aucun  objet,  mêmeceux  qui  étoient  près  de  lui. 
Il  fut  commis  aux  foins  de  M.  Wathen  ,qui  ap- 
perçut  fur  la  cornée,  un  peu  plus  bas  que  la 
marge  correfpondante  de  la  pupille,  une  faillie 
obfcure  de  l'étendue  environ  d'un  huitième  de 
pouce  &  qui  imitoit  affez  bien  une  tête  de  mou- 
che ;  c'étoit  l'iris  qui  étoit  forcée  par  une  ouver- 
ture de  la   cornée.  Il  ne  put  découvrir  que  la 
moitié  de  cette  cloifon ,  l'autre  étant  cachée  par  un 
lencoma,  bien  apparent,  contigu  à  la  faillie. 
La  conjonctive  des  environs  étoit  dans  un  état 
detrès-gtandeiuflammaiion.  M.  Wathen  fe  déter- 
mina à  lui  tirer  une  plus  grande  quantité  de  fang 
de  la  tempe,  &  lui  fit  enfuite  appliquer  au  même 
endroit  un  large  véficatoire.  Ces  moyens  ayant 
difpofé  Je  malade,  il  eut  recours  à  U  teinture  fhé- 
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baïque  dont  il  verfoit  une  goutte  chaque  jour,  ce 
qu'il  fit  pendant  trois  jours;  mais  la  douleur  & 
l'inflammarion  perfiflèrent  toujours  les  mêmes, 
la  faillie  de  l'iris  lui  paroiflant  entretenir  l'in- 
flammation par  le  frottement  qu'elle  éprouvoit 
du  mouvement  des  paupières,  il  fe  détermina 
à~la  toucher  par  -  tout  avec  la  pierre  infer- 
nale. Il  humecta  ce  qui  avoit  éprouvé  l'ef- 
fet du  caulhque ,  pour  empêcher^qu  i!  ne  fe  por- 
tât trop  avant-,  mais  cette  précaution  n'empêcha 
pas  que  la  douleur  ne  fût  excefiive,  néanmoins 
elle  céda  bien-tôt  à  l'application  de  la  teinture. 
On  lava  fréquemment  ce  jour  l'Œil  avec  l'eau 
végéto-minérale  ,  &  ,  dès  le  lendemain  matin,  la 
diminution  de  la  faillie  &  de  l'inflammation  pa- 
rut évidente.  M.  vVathen  réitéra  l'application  de 
la  pierre,  elle  fut  moins  douloureufe  que  précé- 
demment. Quinze  jours  fe  pâiTèrent  dans  un 
pareil  traitement  au  bout  defqueis  l'inflammation 
fut  entièrement  guérie.  Le  malade  recouvrit  une 
vue  allez  paffable  malgré  l'opacité  partielle  de 
la  cornée  &  l'adhérence  de  l'uvée  avec  elle.  )■> 
Les  (impies  cofitufions  de  1  Œil  quoique  d'a- 
bord peu  inquiétantes  par  ellc-mêmes  &.  ne 
troublant  point  vifiblement  la  vue,  n'en  font  pas 
moins  fàcheufes  par  leur  fuite;  la  rétine  en  a 
fouvent  éprouvé  une  telle  commotion,  que  c'efl 
avec  la  plus  grande  peine  qu'elle  reprend  fon 
premier  ton  ;  fouvent  même  elle  refte  entièrement 
atone.  11  fe  forme  fubitement  des  épanchemens 
fanguins  dans  les  chambres,  lefquels  ôtent  à 
l'humeur  aqueufe  toute  fa  tranfparence,  ou  des 
ftafes  qui  amènent  nécefTairement  la  fuppuration; 
&  les  enveloppes  du  crinallin  étant  rompues,  ce 
corps  s'échappe  &  fe  porte  fur  la  cornée.  Si  les 
effets  vont  plus  profondément  dans  l'orbite ,  il 
fe  fait  des  épanchemens  dans  cette  cavité,  qui 
fouvent  font  confidérables,  de  alors  lefangs'ex- 
travafant ,  gagne  jufqu'anx  paupières  qu'il  gonfle 
confidérablement  ;  &  l'Œil  pouffé  hors  de  l'or- 
bite femble  ne  plus  avoir  de  connexion  avec 
le  fond.  Le  plus  fouvent  le  fang  fe  répand  dans 
le  tiflu  de  la  conjonctive  &  y  forme  une  échy- 
mofe  dont  la  réfohuion  s'obtient  difficilement. 
Le  traitement,  dans  tous  ces  cas ,  a  beaucoup  de 
rapport  avec  celui  des  plaies  contufes  dont  nous 
venons  de  parler-,  il  doit  être  iimple  dans  les 
contulions  légères,  &  approprié  aux  difFérenscas 
dans  les  compliquées.  Paul  &  Aëtius  recomman- 
doient  alors  le  fang  de  pigeon;  il  convient  d'en 
aider  les  effets  par  les  faignées  du  pied  ;  fi  l'on 
ne  peut  fe  le  procurer,  on  a  recours  aux  réfotu- 
tifs  en  topique ,  tels  que  les  eaux  ophtalmiques 
aiguifées  par  la  teinture  de  faffran.  Si  la  con- 
tufion  efl  accompagnée  de  troubles  dan?  les  hu- 
meurs, celles-ci  fe  clarifient  quand  le  fang  épan- 
ché n'efl  point  en  grande  quantité.  On  confeille 
une  incifion  au  bas  de  la  cornée,  quand  l'épan- 
chement  -efl  confîdérable  ;  cette  incifion  peut 
avoir  fon  utilité",  mais ,  en  général ,  on  doit 
Chirurgie.  Tome  11,  I.n  Partie. 
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la  pratiquer  qu'à  la  dernière  extrémité  -,  car  elle 
entraîne  fouvent  la  perte  de  la  vue.  On  ne  doit 
pas  également  fe  déterminer  à  incifer  dans  le  cas 
où  le  fang  feroit  épanché  dans  l'orbite;  car, 
quelque  volumineufes  que  foient  les  paapières, 
quelque  déjetté  que  l'Œil  paroifie  au-dehors,  on 
a  vu  toutes  ces  parties  revenir  à  leur  volume  & 
à  leur  fituation  primitive  par  un  régime  févère 
aidé  des  évacuans  &  des  topiques.  Quand  laréfolu- 
tion  efl  faite, il  refte  quelquefois  une  atonie  qui 
rend  l'Œil  fujet  aux  gonflemens  variqueux  de  la 
conjonctive;  pour  éviter  cet  accident,  on  con- 
feille les  eaux  légèrement  afîringentes  qui  ren- 
dent aux  vaifleaux  leur  force  première,  telles 
font  celles  de  verveine,  de  centinode,  de  bif- 
forte  &  de  quinte  feuille  auxquelles  on  mêle  un 
peu  d'alun  ou  de  vitriol. 

Il  efl  dans  toutes  les  affections  traumatiques 
des  yeux  des  attentions  générales  ,  l'omiflion 
defquelles  rend  leurs  fuites  fingulièrement  opi- 
niâtres ,  fouvent  même  fàcheufes.  Il  faut ,  par 
exemple,  toujours  couvrir  les  deux  yeux  quoi- 
qu'il n'y  en  ait  qu'un  de  maiade  ;  car ,  entrete- 
nant entré  eux  une  grande  fympathie,  fi  l'on 
n'en  couvroit  qu'un  j  l'autre  exciteroit  un  mou- 
vement dans  ce  dernier  ,  qui  ne  pourroit  qu'être 
nuifible  à  la  guérifon.  On  doit, dans  l'applica- 
tion des  pièces  d'appareil,  avoir  foin  qu'aucune  na 
comprime  l'Œil  trop  fortement; cette  précaution 
utile  dans  tous  les  cas ,  l'eft  encore  plus  lorfque 
la  cornée  efl  Amplement  divifée;  car  la  preffion 
pourroit  donner  lieu  à  un  flaphylome  ou  à 
i'iflue  des  humeurs  de  l'Œil  même  dVcryftailin. 
Quand,  avec  les  maladies  de  l'Œil ,  font  jointes 
différentes  affections  des  paupières,  il  fait  avoir 
foin  que  ces  parties  ne  fe  collent  enfemble  en 
fe  cicatrifant.  On  confeille  pour  cela  au  ma- 
lade de  mouvoir  fréquemment  les  paupières  ; 
mais  il  femble  qu'un  morceau  de  baudruche 
taillé  fur  la  forme  de  l'Œil ,  &  mis  entre  le 
globe  &  les  paupières  répondroit  beaucoup 
mieux  à  l'intention.  Quand  ce  collement  a  eu 
lieu,  on  peut  détruire  l'adhérence  par  la  fimple 
diffeclion  ;  Fabrice  de  Hilden  ,  dans  un  cas  pa  - 
reil,  eut  recours  à  un  moyen  qui  fait  bonnette 
à  fon  génie ,  quoiqu'il  foit  moins  expéditif  que 
celui  que  nous  confeillons.  Il  pafla  un  fil  au 
moyen  d'un  ftilet  flexible  terminé  par  un  Œil, 
au-deflus  du  point  d'adhérence  de  la  paupière 
avec  la  conjonctive;  il  attacha  au  deux  extré- 
mités du  fil  deux  petits  plombs  du  poids  d'un 
gros  -,  ce  fil ,  continuellement  tendu,  parvient  ainll 
par  fon  frottement  répété  à  détruire  l'adhérence. 

Des  'Excroijfances  fonguzufes  de  ÏQiil. 

La  fclérotique  ou  [a  tunique  externe  de  l'Œil, 
que  quelques-uns  regardent  comme  une  conti- 
nuation de  la  dure-mère,  efl  fujette  à  des  ex- 
croiflances  qui  varient  tant  à  raift>n  des  lieux 
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qu'elles  occupent  qu'à  raifon  deleur  nature,  qui 
eft  plus  ou  moins  bénigne.  Ces  excroiffances 
végètent  &  parviennent  fouvent  ,  en  très-peu  de 
tems,  à  un  très-gros  volume  de  manière  à  im- 
pofer  par  une  affection  cancéreufe.  Reufner 
rapporte,  dans  fes  Obfervations ,  qu'un  homme 
fut  attaqué  d'un  carciqôme  à  l'flEil  dont  le  vo- 
lume égaloit  à-peu-près  celui  d'un  œuf  de  pou- 
le *,  on  ne  pouvoit  attribuer  le  mal  qu'à  un  coup 
reçu  fur  la  partie  en  defcendant  de  chevaL  La 
vue  étoit  entièrement  perdue  depuis  cinq  ans. 
Après  l'ufage  d'un  collyre  deiïîcatif  &  anodin  , 
en  employa  un  onguent  fait  avec  la  cire,  l'en- 
cens ,  le  camphre,  l'huile  de  géroflée  ou  violier 
jaune ,  les  poudres  de  terre  figillée  de  minium 
de  tutie  &  de  plomb  brûlé.  Cet  onguent  fa- 
cilita la  (ortie  d'une  grande  quantité  de  pus, 
Ja  tumeur  diminua  peu-à-peu,  &  le  malade  fut 
guéri.  Ce  fimple  expofé  de  Reufner  fait  voir 
que  le  vrai  caractère  de  la  maladie  n'a  point 
été  connu  ,  &  qu'on  a  donné  le  nom  de  carci- 
nome à  une  fimple  fongofité  que  la  fuppuration 
a  détruite.  Il  eft  donc ,  dit  M.  Louis  dans  un 
\m  Mémoire  ,  où  il  traite  de  cette  affection,  très- 
effentiel  d'apporter  ici  la  plus  grande  attention  à 
bien  difeerner  le  caractère  autant  que  l'étendue  du 
mal  •,  car  les  indications  fe  tirent  moins  du  vo- 
lume de  la  fumeur  que  de  fa  nature  &  des  ra- 
cines plus  ou  moins  profondes  qu'elle  a  jettées. 
Les  tumeurs  Amplement  fongueufes  font  molaffes, 
de  couleur  de  chair  &  le  plus  fouvent  fans  dou- 
leur; les  cancéreufes  au-contraire  font  accompa- 
gnées d'une  douleur  violente,  qui  fe  communi- 
que aux  tempes  &  quelquefois  à  toute  la  tête  ; 
les  veines  qui  font  à  la  bafe  de  la  tumeur  font 
très  gorgées,  celle-ci  eft  dure,  inégale,  d'une 
couleur  livide  ,  &  la  matière  qui  en  découle  eft 
virulente  &  corrofive. 

On  rapporte  à  trois  les  moyens  de  détruire 
îes  excroiflances  dont  il  s'agit  ici,  fçavoir:  les  ca- 
ihérétiques,  la  ligature  &  l'excifion.  Lescathéréti- 
ques  ont  été  employés  de  tout  tems  &  avec  un 
fuccès  différent,  vraifemb.'ablement  parce  qu'on 
fe  méprennoit  fur  ia  nature  de  la  maladie  où 
ils  auroient  pu  convenir,  &  qu'on  ne  choififToit 
pas  toujours  les  meilleurs.  Bidloo,  qui  fe  plaint 
de  leur  peu  d'tfficacité.,  a  cependant  obfervéque 
le  meilleur  en  pareil  cas, étoit  le  beurre  d'an- 
îimoine  affaibli  par  la  teinture  de  faffran  ou 
d'opium  ,  dont  on  touche  de  tems  en  tems  l'ex- 
croifTance au  moyen  d'un  pinceau.  On  trouve 
dans  l'Hifîoire  de  l'Académie  Royale  des  Sciences, 
année  1703,  une  obfervation  de  Duverney,  le  jeu- 
ne, qui  a  rappoit  à  l'ufage  des  cathérétiques  dans 
la  maladie  dont  il  s'agit  ici.  Un  Eccléfiaftique  de 
Lyon  eut  une  excroifi'ance  à  i'Œil,  laquelle  s'é- 
toit  toujours  renouvellée  malgré  toutes  les  ex- 
tirpations qu'on  en  ayoit  tentées.  Elle  étoit  fur 
la  conjonctive  &  avoit  commencé  par  un  point 
rouge  du  côté  du  petit,  angle.  Eiie  s'accrut  au 
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point  de  couvrir  abfolument  tonte  Ja  cornée 
fans  y  adhérer.  On  l'emporta  d'abord  avec  une 
lancette-,  mais  il  en  revint  bien-tôt  une  autre  qu'on 
enleva  encore ,  S*  à  celle-ci  fuccéda  une  troifièrne. 
La  tumeur  paroiftant  fi  rebelle,  on  propofa  le 
feu;  mais  le  malade  ne  voulut  point  s'y  fou- 
mettre-,  ce  fut  alors  que  Duverney  le  vit  &  par 
fa  conduite  il  eft  aifé  de  voir  qu'il  agit  en  hom- 
me de  bon  jugement.  Il  preferivit,  pendant  quinze 
joun^une  tifanne  diaphorétique  &  purgative,  &, 
pendant  tout  ce  tems  il  fe  contenta  de  faire  baf- 
liner  l'excroifTance  avec  l'eau  célefte.  Il  lui  ap- 
pliqua enfuite  un  féton  entre  les  épaules  dans 
l'intention  d'établir  une  dérivation  qui  favori- 
sât fes  tentatives,  l'alun  calciné  fut  alors  mêlé 
à  l'eau  célefte,  &  il  purgea  le  malade  toutes  les 
femaines  avec  l'hiera  picra  deGalien.  Ainfl,  par 
unecombinaifon  réfléchie  de  ces  différens  moyens, 
il  parvint, en  deux  mois,  à  tarir  la  fource  de 
l'humeur  qui  occafionnoit  l'excroiftance  ,  &  la 
tumeur  difparut. 

On  attaque  fouvent  vainement  avec  des  cathéré- 
tiques, des  tumeurs  qu'on  auroit  pu  lier  avec 
bien  moins  de  danger.  Maître-Jan  dont  la  fa- 
gacité  eft  fi  généralement  reconnue  dans  la  Pra- 
tique des  maladies  des  yeux,  paroit  ici  bien  répré- 
henfible  dans  un  cas  de  ce  genre.  Comme  les 
fautes  des  grands  Hommes  inflruifent  aufïï  bien 
qusle  récit  de  leurs  fuccès, nous  rapporterons  le 
cas  tel  qu'il  eft  dans  cet  Auteur.  L'excroifTance 
dont  il  parle  s'avançoiî  hors  des  paupières , 
&  couvroit  tout  l'Œil  comme  un  champignon. 
On  l'avoit  emportée  plufieurs  fois  par  la  liga  - 
ture ,  avec  des  cifeaux  ,  &  avec  des  remèdes  ; 
mais  trois  femaines  ou  un  mois  après,  elle  re- 
puliuloit  û  fort,  qu'elle  étoit  dans  le  même  état 
qu'auparavant.  On  l'avoit  jugée  incurable -,  les 
douleurs  cruelles  que  la  malade  éprouvoit  l'obli- 
gèrent de  demander  du  fecours  à  Maître -Jan 
qui  ayant  bien  reconnu  que  l'excroifTance  n'étoit 
point  chancreufe,  quoique  maligne,  fe  détermina 
à  la  détruire  avec  les  cathérétiques.  Les  premiers 
foins  qu'il  employa,furent  inutiles.  Il  fe  fervit  enfin 
d'une  poudre  préparée  avec  une  partie  de  fu- 
blimé  corrofif  &  quatre  parties  de  croûtes  de 
pain  bien  dtlféchées  -,  il  en  faupoudroit  toute  la 
fuperficie ,  &  fi-tôt  que  les  chairs  blanchi iToient , 
il  lavoit  l'Œil  avec  les  eaux  ophtalmiques  un 
peu  tièdes  pour  empêcher  le  fublimé  étendu  par 
l'humidité  de  Véxd  oifTance ,  d'agir  fur  les  par- 
ties voirines.  Il  appliquo;-t  enfuite  des  comprefies 
trempées  dans  un  collyre  fait  avec  le  blanç 
d'oeuf"  &  l'eau  de  rofe,  les  efearres  fe  fotmoknt 
allez  promptement  }  &  toinboient  le  foir  ou  le 
lendemain  matin ,  &  il  appliquoit  de  nouveau 
de  la  poudre.  En  quatre  jours,  tout  ce  qui  ex- 
cédoit  la  paupière  fut  confumé,  alors  il  affoï- 
blit  la  poudre  en  augmentant  la  proportion  de 
la  croûte  de  pain  -,  car  plus  il  avançoit  vers  la  ra- 
eine;pius  la  douleur  qu  occafionnoit  l'efearotique 
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éto!t  vive  :  en  trois  jours,  l'excroiflance  fe  trouva 
détruite  au  niveau  de  la  cornée.  On  reconnut 
feulement  alors  que  la  bafe  de  la  tumeur  n'oc- 
cupoit  pas  plus  d'étendue  que  la  moitié  du  petit 
angle  ,  que  les  racines  tenoient  à  i'uvée  ,  &  paf- 
foient  à  travers  une  ulcération  de  la  cornée.  4 
la  chûte  des  dernières  efcarres,  l'humeur  aqueufe 
s'écoula  ;  elle  fut  fuivie  de  lafortie  du  criftallin 
&  du  corps  vitré.  L'Œil  étant  vuidé ,  toutes  les 
douleurs  ceffèrent  ;  l'ulcère  fut  exactement  mon- 
difié  &  cicatrifé  en  quinze  jours ,  &  le  malade 
n'a  depuis  reflenti  aucune  douleur,  et  II  eu1  évi- 
dent, dit  M.  Louis  qui  entre  dans  des  détails 
fur  cette  obfervation  ,  qu'on  a  trop  fatigué  inu- 
tilement le  malade  par  l'application  réitérée  des 
cauftiquss  dont  on  lui  auroit  épargné  les  douleurs 
en  liant  d'abord  la  tumeur  à  fa  bafe ,  puifqu'elle 
étoit  fufceptible  d'être  liée.  Peut  -  êïre  aaroit-on 
confervé  l'Œil  en  adminiftrant  des  remèdes  ca- 
pables de  détourner  l'humeur,  comme  on  a  vu  que 
Duverney  le  fit  dans  l'obfervation  que  nous  avons 
rapportée  plus  haut,&  en  cautérifant  exclufive- 
ment,  &  avec  les  précautions  convenables,  la 
racine  étroite  où  la  bafe  du  pédicule  de  cette 
excroifTance,  après  l'avoir  coupée  avec  des  cifeaux, 
ou  fait  tomber  par  la  ligature.  Il  eft  certain  du- 
moins  que  par  l'extirpation  ,  on  auroit  fait ,  en 
une  féconde,  tout  ce  que  le  cauftique  a  opéré  en 
plufieurs  jours  avec  beaucoup  de  douleurs  &. 
dJinconvéniens.  »  L'excifion  eft  donc  la  méthode 
la  plus  convenable  -,  elle  peut  même  avoir  lieu 
dans  les  cas  où  l'on  croiroit  devoir  mettre  la  li- 
gature en  pratique  ,  c'eft -à  -dire,lorfque  la  tu- 
meur eft  à  pédicule,  ce  qui  efi  très  -rare;  elle 
eft  beaucoup  moins  douloureufe  ,  &  conféquem- 
ment  moins  fujette  à  desfuites  fâcheufes  ;  mais 
il  faut,  quand  on  y  a  recours,  couper  le  mal 
à  [a  racine  ,  &  ne  point  fe  contenter  d'une  (impie 
incifion  extérieure.  La  tumeur  eft  quelquefois  ac- 
compagnée de  vaifl'eaux  variqueux  qui  fourniffent 
beaucoup  de  fang  -,  un  mélange  de  poudre  de 
colophone  &  d'alun  dont  on  faupoudre  le  pre- 
mier litde  charpie,  arrête  toujours  l'hémorrhagie, 
&  réprime,  en  pareil  cas  ,  les  chairs  luxu- 
riantes qui  tendroient  à  former  champigon. 

Du   Carcinome  de    l'Œil  ,  &    de  l'extirpation 
que  cet  te  maladie  exige. 

Les  excroiiïknces  fongeufes,  dont  nous  venons- 
de  parler,  prennent  fouvent  un  caractère  carcino- 
mateux ,  foit  par  leur  nature  ou  par  le  mauvais 
traitement  qu'on  leur  fait  fubir.  Souvent  auffi 
cette  maladie  furvient  à  la  fuite  de  violentes 
ophtalmies ,  traitées  trop  promptement  par  les 
aftringens.-  Certains  flaphylomes  dégénèrent  éga- 
lement en  carcinomes,  &  ,  en  pareil  cas,  l'Œil 
devient  plus  volumineux-,  il  fort  de  l'orbite  ,  il 
a  l'ap.[?arence  d'une  mafTe  charnue  ,  rouge  ,  d'où 
s'écoule  fouveniune  matière  glutineufe,  jaunâtre, 
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1  &  plus  fouvent  encore  une  ichotofitéâcre.  Les  ma» 
lades  y  éprouvent  un  fentiment  d.e  chaleur  brû- 
j  lante ,  &  des  douleurs  redoublées  qui  femblent 
répondre  derrière  la  tête  &  vers  les  tempes.  Dans 
ces  circonftances ,  il  ne  refte  aucun  efpoir  que 
;  dans  les  opiacés  qui  pallient  momentanément  les 
;  accidens,  ou  dans  l'opération  au  moyen  de  la- 
i  quelle  le  mal  eft  amputé  jufqu'à  fa  racine.  Les 
!  Anciens  s'en  tenoient  à  la  première  de  ces  mé- 
;  thodes,  dans  la  perfuafion  où  ils  étoiant  que  les 
cancers  de  la  face  étoient  d'une  nature  encore 
bien  plus  redoutable  que  celui  des  autres  parties. 
Ils  croyoient  que  l'opération  pouvoit  radicalement 
j  guérir  celui-ci,  mais  qu'elle  ne  faifoit  qu'empirer 
j  la  caufe conjointe  des  premiers   auû*î  défignoient- 
!  ils  celui  du  nez  ,  des  joues  ,  des  lèvres  &  des 
yeux  fous  le  nom  de  noli  me  tangere.  Cette  opi- 
1  nion  eft  encore  celle  de  ceux  qui  tiennent  à  leurs 
■  préjugés ,  &  ,  félon  eux  ,  le  cancer  des  yeux  de- 
-  vroit  encore  leur  paroître  plus  formidable  ,  tant 
par  rapport  à  la  nature  du  mal  qu'à  caufe  de 
la  difficulté  d'y  employer  les  moyens  ufirés  pour 
tous  les  autres.  Néanmoins  on  s'étoit  déjà  élevé 
au-defl'us  de  tous  ces  préjugés  en  recourant 
à  l'extirpation  -,  mais  il  faut  le  dire,  à  la  honte 
des  Opérateurs  ;  on  s'y  étoit  fouvent  déterminé 
fi  tard  que  le  mal  ayant  gagné  le  nerf  optique, 
le  fuccès  a  été  nul. 

C'eft  daas  le  Traité  des  Maladies  des  Yeux, 
publié  par  Bartifch ,  en  1583,  dit  M.  Louis, 
qu'on  trouve  la  première  époque  fur  l'extirpation 
de  l'Œil.  L'Auteur  a  orné  fon  Ouvrage  de  plu- 
fieurs  figures  où  fe  trouvent  diverfes  maladies  qui 
exigent  cette  opération.  Il  y  propofe  un  inftru- 
ment  en  forme  de  cuiller,  tranchante  à  fon  bec, 
pour  cerner  l'Œil  &  le  tirer  de  l'orbite.  Fabrice 
de  Hilden  ayant  fait  ufage  de  l'inftrument  de 
cet  Auteur  fur  les  animaux  ,  &  n'ayant  pu  réuf- 
fir  à  raifon  de  la  trop  grande  largeur  qui  em- 
pêchoit  de  le  pouvoir  porter  jufqu'au  fond  de 
l'orbite,  pour  pouvoir  couper  complètement  le 
nerf  optique  &  les  mufcles  du  globe ,  en  ima- 
gina un  autre  dont  il  fe  fervit  avec  grand  fuccès 
fur  un  Magiftrat.  C'eft  un  biftouri  moufle  à  for» 
extrémité  comme  le  couteau  lenticulaire,  pour 
ne  point  offenfer  la  parois  de  l'orbite.  Il  eft  monté 
d'une  manière  fixe  par  le  moyeu  d'une  tige  fur 
un  manche,  de  même  que  le  couteau  lenticulaire  , 
&  la  lame  eft  un  peu  courbe ,  ni  plus  ni  moins ,  dit 
Fabrice,  que  font  les  couteaux  dont  on  fe  feit 
pour  creufer  les  cuillers  de  bois.  Il  en  avoit  fait 
le  modèle  en  plomb ,  en  prenant  fes  dimenfions 
fur  un  fquelette.  Ayant  placé  convenaMement 
fon  malade  fur  une  chaife  ,  notre  Opérateur  prit 
tout  ce  qu'il  put  faifir  de  ta  tumeur  carcereufe 
dans  une  bourfe  de  cuir  ,  dont  les  cordons  furent 
ferrés,  afin  de  pouvoir  tirer  convenablement  à  lui 
&  faciliter  ainfi  fon  opération.  Cette  Méthode 
obferve  M.  Louis  ,  eft  préférable  aux  anfes  de 
fil  qu'on  fonce  par  deux  points  d'aiguille  ,  ponés 
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parallèlement;  car,  dans  ce  dernier  cas  l'humeur 
contenue  dans  la  tumeur  venant  de  s'écouler , 
les  membranes  s'afîaiffent ,  la  tumeur  devient  flaf- 
que  &  l'opération  efl  pins  difficile.  L'excroiflance 
faifie  ,  Fabrice  fit  une  incifion  à  la  conjonctive 
pour  couper  les  attaches  de  la  tumeur  avec  les 
paupières-,  il  porta  alors  dans  le  fond  de  l'or- 
bite fon  biflouri  avec  lequel  il  coupa  à  leur  ori- 
gine, derrière  le  globe  de  l'(Eil ,  le  nerf  optique 
&  les  mufcles  qui  l'entourent.  L'opération  ne  fut 
ni  longue  ni  douloureufe  ,  &  le  malade,  panfé 
avec  les  remèdes  balfamiques ,  guérit  en  très- 
peu  de  rems. 

Le  procédé  de  Fabrice  avoit  été  publié  j  il 
devoit  être  connu  de  Tulpius,  &  néanmoins  ce 
Sénateur  d'Amfterdam ,  par  une  trop  grande  timi- 
dité, ne  crut  pas  devoir  y  recourir  chez  une 
jeune  fille  qui  périt  par  les  progrès  d'un  cancer 
porté  au  plus  haut  degré.  Onauroit  pu  ,  dir  -  il  j 
extirper  l'Œil-,  mais  je  ne  confeillerai  jamais  un 
moyen  fi  cruel ,  quoiqu'il  puiffe  quelquefois  réuf- 
fir^a  moins  que  le  malade  ne  fût  fort  vigou  - 
reux.  Mais  le  malade  de  Fabrice  étoit  âgé,  ca- 
cochyme &  épuifé  par  une  longue  &  fâcheufe 
maladie,  ce  que  Tulpius  ne  pouvoir  ignorer.  L'inf- 
irument  de  Fabrice  refta  long-tems  dans  l'oubli, 
&  en  lifant  les  Faites  de  l'Art  ,  l'on  obferve  à 
quels  écarts  l'homme  peut  fe  biffer  aller  quand 
il  eft  abandonné  à  des  principes  incertains.  Ici 
l'on  voit  l'extirpation  de  l'Œil  faite  par  le  confeil 
de  "Walœus ,  avec  des  tenailles  ,  &  le  malade 
périr  le  quatrième  jour  ;  là  l'inflrument  de  Bar- 
lifch  reparoître  entre  lesmains  de  Job-a-Me- 
eckren ,  malgré  la  cenfure  de  Fabrice  ;  ailleurs 
l'extirpation  fe  faite  avec  une  lancette  ou  un  bif- 
touri ,  après  avoir  faifi  l'Œil  au  moyen  d'une 
foie  paffée  à  travers,  comme;  on  en  trouve  le 
précepte  dans  Lavauguyon,  Saint  -  Yves ,  Heifier, 
&  même  récemment  dans  les  Cas  de  Chirurgie 
d'Olaùs  Acrell.  L'Art,  d'après  ceci,  manque- 
roit-il  de  préceptes  dans  un  cas  de  cette  im- 
portance ?  Les  fuccès  d'Hildan  indiquent  ici  la 
réponfe.  Confuké  plufieurs  fois ,  dit  M.  Louis, 
dans  des  cas  qui  exigeoient  cette  opération ,  je 
me  fuis  fait  une  méthode  que  la  ftruclure  de 
l'Œil  ,  fes  attaches  &  fes  rapports  avec  les  parties 
voifines  m'ont  fait  concevoir  comme  la  plus 
convenable   elle  a  eu  l'approbation  de  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie-,  &  plufieurs  l'ont  pratiquée 
depuis  moi  avec  fuccès. 

11  faut  d'abord  incifer  les  attaches  de  l'Œil 
avec  les  paupières ,  comme  Fabrice  l'a  fort  bien 
remarqué  ;  il  ne  faut  pas  d'infiniment  particulier 
ponr  cela  -,  mais  cependant  cette  incifion  peut 
être  faite  avec  plus  ou  moins  de  méthode.  In- 
férieurement  il  fuffit  de  couper  dans  l'angle  ou 
repli  que  font  la  conjonctive  &  la  membrane 
interne  des  paupières.  On 'doit  penfer  en  même- 
îems  à  l'at,ta.cfys  fixe  du  mufcle  petit  -  oblique 
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fur  le  bord  inférieur  de  l'orbite ,  du  côté  du 
grand  -  angle.  Supérieurement  il  faut  diriger  l'inf- 
trument  pour  couper  le  mufcle  releveur  de  la 
paupière  fupérieure  avec  la   membrane  qui  le 
double,  &  en  faifant  gliffer  un  peu  le  biflouri 
de  haut  en  bas  du  côté  de  l'angle  interne,  on 
coupera  le  tendon  du  grand -oblique.  Dès -lors 
l'Œil  ne  tient  plus  à  la  circonférence  antérieure 
de  l'orbite.  Il  ne  s'agit  plus  que  de  couper  dans 
le  fond  de  cette  cavité  le  nerf  optique  &  les 
mufcles  qui  l'environnent  -,  cela  fe  fait  d'un  coup, 
de  cifeaux  appropriés  à  cette  feélion  :  les  tames  en  ■ 
font  courbes  du  côré  du  plat.  Il  paroît  aflez  in- 
différent de  quel  côté  on  porte  la  pointe  des  ci- 
feaux  dans  le  fond  de  l'orbite.  Dans  l'état  naturel , 
l'obliquité  du  plan  de  l'orbite  &  la  fituation  de 
l'Œil  près  de  la  parois  interne,  preferivent  de 
pénétrer  dans  l'orbite  dn  côté  du  petit- angle,  en- 
portant  la  concavité  des  lames  fur  la  partie  la- 
térale externe  du  globe  ;  mais  comme  la  protu- 
bérance de  l'Œil ,  &  la  tuméficlion  contre  na- 
ture ne  gardent  aucune  mefure,  &  que  les  vé- 
gétations fongeufes  fe  font  vers  les  endroits  où 
il  y  a  naturellement  le  moins  de  réfiflance  ,  c'eft 
le  côté  du  petit  -  angle  qui  fe  trouve  ordinaire- 
ment le  plus  embarraffé.  11  fera  donc  au  choix 
de  l'Opérateur  d'entier  dans  l'orbite  avec  fes  ci- 
feaux   courbes  du  côté  qui  lui  paroîtra  ie  plus 
commode.  Les  mufcles  &  les  nerfs  optiques  ctant 
coupés,  les  cifeaux  fermés  fervent  comme  d'une 
curette  pour  foulever  l'Œil  au  -  dehors  ■■,  c'efl  ce 
que   Bartisch  prétendoit  faire  avec  fa  cuiller 
tranchante.  L'opérarion,  telle  qu'elle  vient  d'être 
décrite,  eft  fort  fimple  ,  &  l'onfent  allez,  qu'ayant 
pris  de  la  main  gauche  l'Œil  qui  tient  encore 
par  des  graiffes  molaffes  &  extenfîbles  ,  il  faut 
.les  couper  avec  des  cifeaux   qu'on  a  dans  la 
droite. 

Dans  cette  opération  ,  telle  qu'elle  vient  d'être 
décrite  ,  chaque  mouvement  de  la  main ,  dit 
M.  Louis ,  eft  dirigé  par  les  connoiffances  ana- 
tomiques  j  il  n'y  en  a  aucun  qui  n'ait  un  effet 
déterminé  ;  l'opération  fe  fait  promptemem  & 
avec  précifion.  Chaque  procédé  eft  raifonné  & 
va  directement  au  but  néceflaire  *,  enfin  il  y  a 
une  méthode,  &  l'on  n'en  voit  point  dans  l'o- 
pération pratiquée  avec  le  biflouri  feulement. 
Si  la  glande  lacrimale  étoit  engorgée  ,  il  faudroit 
la  détacher  de  fa  fofTette  particulière,  avec  la 
pointe  des  cifeaux  courbes ,  après  que  l'Œil 
ftroit  extirpé,  ainfi  que  toutes  les  duretés  fchif- 
teufes'qui  pourroient  être  renfermées  dans  l'or- 
bite. Cette  attention  lient  aux  préceptes  généraux 
de  l'extirpation  des  tumeurs  cancereufes.  Les 
panfemens  doivent  être  deflicatifs  ,  tant  pour  ré- 
primer les  graiffes  qui  ont  grande  difpofuion  à 
fe  bourfouffter  ,  que  pour  conferver  dans  l'oibite 
un  vuide  fufîifant  pour  recevoir  un  Œil  artis 
fkiel. 
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Du  Remplacement  d'un  (EU  qu'on  a  extirpe. 

On  remplace  l'Œil  en  pareil  cas ,  plus  pour 
corriger  un  défaut  qni  nuit  à  la  régularité  des 
traits  que  pour  l'utilité.  L'Art  a  tellement  ap- 
proché de  la  Nature  fur  ce  point  que  les  plus 
habiles  peuvent  y  êrre  trompés,  &  avoir  peine 
à  découvrir  celui  des  deux  yeux  qui  efl  ie  fiux. 
Les  yeux  artificiels  font  faits  avec  l'or,  l'argent 
ou  l'émail:  ces  derniers  font  les  plus  utiles.  Les 
yeux  d'or  ou  d'argent  doivent  être  peints  ou  émail- 
lés  de  façon  à  imiter  la  couleur  naturelle.  L'in- 
convénient d'un  Œil  de  métal  efi  de  gêner  par 
fon  poid  ,  &  de  procurer  un  écoulement  d'hu- 
meur chaffieufe  ,  fort  incommode.  L'Œil  de  verre 
&  d'émail  eft  bien  plus  léger ,  &  l'on  n'en  em- 
ploie actuellement  point  d'autres.  L'Œil  artificiel 
doit  être  différemment  configuré,  fuivant  le  cas  où 
fon  applicaiion  efl  néceffaire.  Lorfqu'on  a  perdu 
les  humeurs  de  l'Œil  à  la  fuite  d'une  plaie  ou 
d'un  abcès  ,  les  membranes  qui  compofent  le 
globe  refient  &  ne  forment  plus  qu'une  efpèce 
de  moignon  qui  exécute  les  mêuus  mouvemens 
que  l'Œil  fain,  par  l'aétion  des  mufcles.  Dans 
ce  cas ,  l'Œil  artificiel  doit  avoir  la  forme  d'une 
hémifphère  alongée  dont  la  concavité  s'adapte  fur 
le  moignon  de  l'Œil.  On  s'habitue  bien -tôt  à  ce 
moyen  de  réparation  qu'en  glifle  facilement  fous 
les  paupières1,  on  le  porte  tout  le  jour,  &  on 
l'ôte  le  foir  pour  le  laver ,  précaution  qu'exige 
autant  la  .propreté  que  l'amour  -  propre.  La  for- 
me de  l'Œil  artificiel  doit  être  différente  dans 
le  cas  où  l'on  auroit  extirpé  l'Œil.  La  cavité 
de  l'orbite  étant   alors  plus  ou  moins  remplie 
d'une  chair  vermeille  dont  les  bourgeons  ont  été 
fournis  par  les  graifies  de  l'orbite  ,  il  faut  que 
celui-ci  ait  poftérieurement  une  furfdce  plus  ou 
moins  convexe  ;  la  forme  d'un  noyau  d'abricot  fe- 
roit  celle  qui  lui  conviendroit  le  mieux-,  mais  11 
les  chofes  étoient  difpofées  de  manière  que  rien 
ne  pût  tenir  dans  l'orbite,  il  y  autoit  encore  un 
moyen  d'éviter  le  défagrément  d'être  défiguré. 
Paré  ,  dans  un  cas  pareil,  fit  porter  l'Œil  arti- 
ficiel à  l'extrémité  d'un  fil  de  fer  applati  &  couvert 
d'un  ruban  qui  palfoit  par  -  deffus  l'oreille  & 
autour  de  la  moitié  de  la  tête.  Dans  le  cas  où  l'on 
auroit  été  obligé  d'extirper  les  paupières  cance- 
reufes    avec  l'Œil  ,   on    pourroit  ,   au  lieu 
d'une  lame  d'acier  élaftique  ,  porter  un  Œil 
garni  de    paupières  ou   feulement  des  pau  - 
pières  [artificielles.  Le  befoin  &  l'induftrie  con- 
tribueront ici  à  réparer  ,  autant  qu'il  fera  pof|- 
fible,  des  difformités  qui  font  d'autant  plus  dé- 
fagréables  qu'on  efl  plus  curieux  de  la  régularité 
de  fes  tiaits.  (M.  Petit  -  Radez.) 

ŒIL  SIMPLE  ,  Monoculus.  Bandage  deflmé 
à  contenir  les  pièces  d'appareil  qu'on  applique 
fur  l'Œil,  dans  le  cas  de  maladies  de  cet  organe. 
Voici  la  manière  de  le  pratiquer  :  on  prend  une 
bande  longue  de  trois  aunes  &  large  d'un  pouce 
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&  demi ,  roulée  d'un  globe.  On  le  prend  de  la 
rrain  oppofée  a  l'Œil  malade,  &  le  bord  de  la 
bande  fe  tient  de  l'autre  main.  On  applique  le 
plein  de  la  bande  au  milieu  du  front  pour  aller 
derrière  la  nuque  y  engager  le  bout  &  venir 
avec  la  bande,  du  côté  malade  ,  peur  palier  fur 
l'angle  de  la  mâchoire  inférieure,'  en  moniant 
obliquement  proche  la  racine  du  nez  ,  &  de  -  là 
fur  le  pariétal  oppofé,  defeendre  enfuite  derrière 
l'occiput ,  continuer  pour  retourner  fur  la  mâ- 
choire inférieure,  en  pafiant  un  peu  plus  haut 
que  le  premier  jet  de  bande,  pour  former  un 
doloire  anguiaiie  jufqu'à  la  racine  du  nez.  On 
fera  les  mêmes  tours  trois  fois  de  fuite,  &.  le 
quatrième  fera  un  circulaire  ou  deux  qui  termi- 
neront le  refîe  de  la  bande.  Voye\  les  planehes. 

ŒIL  DOUBLE  ,  Binoculus.  C'en  le  même 
bandage  que  celui  que  nous  venons  de  décrire, 
mais  difpofé  de  manière  à  couvrir  les  deux  yeux 
dans  les  maladies  communes  à  ces  deux  organes. 
Pour  l'exécuter,  comme  il  convient  ,  il  faut  em- 
ployer une  bande  qui  ait  cinq  à  fix  aunes  de 
long  &  un  pouce  &  demi  de  large  :  elle  fera 
roulée  fur  un  chef.  On  commencera  par  l'ap- 
pliquer au  milieu  du  front;  on  l'engagera  enfuite 
derrière  la  nuque,  &  l'on  viendra  paffer  fur 
l'angle  de  la  mâchoire  inférieure  ;  on  montera 
obliquement  fur  la  joue,  puis  on  paffer  a  fur  la 
racine  du  nez  pour  aller  gagner  le  pariétal  op- 
poté  ;  en  reviendra  enfuite  par  la  partie  moyenne 
&  fupérieure  de  l'autre  pariétal  pour  defeendre 
fur  la  racine  du  nez  ,  y  former  un  croifé.  De-là 
on  continuera ,  en  defeendant  fur  l'angle  de  la 
mâchoire  inférieure,  à  pareille  diftance  de  l'autre 
côté",  puis  on  va  derrière  la  nuque  pour  revenir 
par  où  l'on  a  commencé  ,  ayant  l'attention  de 
placer  toujours  le  jet  de  la  bande  en  doloires. 
On  croife  de  nouveau  fur  la  racine  du  nez,  en 
montant  fur  le  pariétal  oppofé ,  &  revenant  par 
l'autre  comme  ci  -  devant.  On  continue  la  même 
chofe  trois  fois ,  &  l'on  termine  le  refle  de  la 
bande  par  des  circulaires  à  un  des  côtés  de  la  tête. 
Extrait  du  Traité  des  Bandages  de  M.  Sue. 
(  M.  Petit-  Radez). 

ŒSOPHAGE.  Nom  que  les  Anatomifles  ont 
donné  au  canal  membraneux  qui  conduit  les  ali- 
mens  de  la  bouche  à  l'eflomac. 

Différentes  maladies  fpontanées  ou  accidentelles 
peuvent  s'oppofer  au  libre  exercice  des  fondions 
de  cet  organe.  Des  tumeurs ,  formées  dans  fon 
voifinage,  peuvent  le  comprimer  de  manière  à 
gêner,  ou  même  à  empêcher  totalement  le  paf- 
fage  des  alimens  j  des  corps  étrangers ,  avalé» 
imprudemment,  le  bouchent  quelquefois,  &  pto- 
duifent  de  pareils  effets.  Quelquefois  les  parois 
même  de  ce  canal  s'épaiffiffer.t  &  en  retrécifîent 
peu  -  à  -  peu  le  calibre  au  point  de  le  boucher 
enfin  prefqu'entièrement  ;  fouvent  une  contraction 
fpafmodique  produit  un  femblable  effet ,  d'une 
manière  paffagère  j  fouvent  auff;  ces  deux  dernièr&s 
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caufes  fe  compliquent.  On  a  vu  des  ulcères  at- 
taquer ces  parties ,  &  rendre  impoffible  la  con- 
traction rnufculaire  d'où  dépend  fur -tout  le  mou- 
vement progreflif  des  alimens-,  des  déchiremens, 
des  plaies  faites  par  des  inftrumens  tranchans ,  &c. 
rendre  cette  contraction  inutile  &  môme  per- 
nitieufe. 

Nous  avons  vu,  à  l'article  Corps  étran&ers, 
de  quelle  manière  on  doit  fe  conduire  clans  les 
cas  où  l'GEfophage  fe  trouve  obftrué  par  quelque 
fubftance  que  fa  forme  ou  fon  volume  y  re- 
tiennent-, nous  ne  nous  en  occuperons  pas  davan- 
tage ici ,  renvoyant  à  l'article  GEsophagotomib 
la  confidérarion  des  cas  qui  peuvent  exiger  cette 
opération.  Nous  renvoyons  de  même  aux  articles 
Goitre,  Loupb,  Tumeur,  ce  qui  regarde 
la  compreftion  de  l'GEfophage  par  quelque  caufe 
de  ce  g-jnre  qui ,  pour  l'ordinaire,  eft  facile  à 
diftinguer.  Mais  fon  obftruclion  peut  dépendre 
de  différentes  caufes  ,  plus  difficiles  à  apperce- 
voir  ,  &  dont  il  importe  cependant  de  connoître 
de  bonne  heure  l'exifience  ;  il  ne  faut  pas  con- 
fondre la  difficulté  d'avaler,  caufée  par  une  (impie 
paralylie  de  cet  organe  ,  avec  celle  qui  provient 
d'un  ulcère.  On  a  vu  une  tmp«ffibilité  abfolue 
d'avaler  réfulter  de  la  luxation  d'une  chs  cornes 
de  l'os  hyoïde  qui,  après  avoir  réfifté  pendant 
trois  jours  à  beaucoup  de  remèdes,  céda  fur-  le- 
champ  à  la  réduction  de  cet  os.  On  a  fouvent 
attribué  un  pareil  accident  à  un  retréciiTement 
organique, quoiqu'il  ne  fût  que  l'effet  d'un  fpafme, 
&  fouvent  on  eft  tombé  dans  l'erreur  contraire; 
fouvent  au  (fi  ,  l'effet  coopérant  avec  la  caufe 
originaire,  a  rendu  la  maladie  plus  grave.  Ainfi, 
le  refferrement ,  occafionné  d'abord  par  un  fimple 
fpafme  ,  pourra,  s'il  fe  répète  fréquemment, 
donner  lieu  à  un  épaiftiffement  des  parois  de 
l'tiEfophage  dans  l'endroit  affecté  ;  &  ,  s'il  tient  à 
un  gonflement  des  parties,  ou  même  à  quelque 
compretiion  extérieure  ,  il  fera  fréquemment  ac- 
compagné d'une  confhiclion  fpafmodique  qui 
augmentera  momentanément  la  gravité  des  fyin- 
ptôme?. 

Le  refferrement  de  l'GEfophage  ,  lorfqu'il  efî 
purement  fpafmodique,  n'eft  pas  une  maladie 
dangereufe:  il  accompagne  ordinairement  les  ma- 
ladies hyftériquès ,  &  il  fe  diflingue  facilement 
par  ta  ceffation  totale  des  fymptômes ,  &  par  le 
retour  de  la  faculté  d'avaler  ,qui  fe  rérablit  dans 
^oute  fon  intégrité.  Mais  ,  lorfqu 'après  la  ceffa- 
tion des  autres  accidens  nerveux,  il  refte  plus 
ou  moins  de  difficulté  dans  la  déglutition  ,  le 
cas  eft  très-grave,  &  la  maladie  que  ce  fymprôme 
annonce  eft  une  des  plus  trilles  auxquelles  l'éco- 
nomie animale  foit  fijeite.  Ses  commencemens 
en  général  font  li  légers  qu'à  pdne  croit  -  on 
devoir  y  faire  attention,  les  malades  n'appercëvant 
qu'une  légère  difficulté  à  avaler  des  alimens  fo- 
lides.  Ils  demeurent,  pour  l'ordinaire  ,  dans  cet  J 
état  plufieurs  mois ,  &  même  plufienrs  années ,  » 
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pendant  Iefquelles  toute  efpèce  de  nourriture 
&  môme  les  fubftaHces  folides,  pourvu  qu'elles 
foient  en  petit  volume  &  avalées  lentement ,  paf- 
fent  avec  affez  de  facilité.  Ils  ont  généralement 
la  voix  enrouée  ,  &  ils  fe  plaignent  d'un  peu  de 
gêne  dans  la  relpiration.  Peu  -  à  -  peu  le  mal 
augmente,  &  le  canal  de  l'GEfophage  devient  11 
étroit  qu'aucune  portion  de  nourriture  folide, 
quelque  petite  qu'elle  foit,  ne  peut  y  parler,  &  , 
qu'après  s'être  arrêtée  quelque  tems  à  l'endroit 
où  elle  trouve  l'obdacie,  elle  eft  rejettée  par  lin 
mouvement  convulfif,  accompagné  d'un  bruit 
d'une  nature  particulière. 

Le  fiège  decette  maladie  eft  le  plus  fouvent  à  la 
partit  fupérieure  de  rGE'ophage,dans  l'endroit  où 
ce  canal  adhère  à  la  partie  poftérîcure  du  cartilage 
thyroïde-,  quelquefois  il  eft  beaucoup  plus  bas,  près 
de  l'orifice  fupérieur  de  l'eftomac.  Dans  ce  dernier 
cas ,  U  portion  du  canal  immédiatement  au-deffus 
de  l'oblîruction  ,  eft  affez  fouvent  plus  ou  moins 
dilatée  par  les  alimens  qui  y  féjournent ,  au 
point  même  de.  pouvoir  en  contenir  une  quantiié 
confidérable  ,  !  efpèce  de  vomiffement  par  lequel 
ces  alimens  font  rejettes  par  la  bouche,  fuivant 
déplus  ou  moins  près  les  tentatives  qu'on  a  faites 
pour  les  avaler,  lèlon  que  la  partie  affectée  fe 
ttouve  plus  ou  moins  élevée  dans  l'GEfophage. 
Dans  le  dernier  période  de  la  maladie,  les  li- 
quides même  ne  peuvent  plus  pénétrer  dans  l'df- 
tomac  ,  &  le  malade  finit  à  la  lettre  par  mourir 
d'inanition. 

Lorfqn'on  ouvre  les  corps  des  pe'rfonnes , 
mortes  de  cette  maniéré,  on  trouve  les  parois 
de  l'GEfophage  fort'épaiffies ,  &  ne  laiffant  che? 
quelques  fujets  qu'un  canal  fi  étroit  qu'à  peine 
peut-on  y  introduire  un  fiilet  ordinaire  •,  quel- 
quefois le  paffage  eft  entièrement  fermé-,  quel- 
quefois la  partie  au  -  deffus  de  l'obftruction  fe 
trouve  dilatée  plus  que  dans  l'état  naturel.  Dans 
bien  des  cas,  on  trouve  une  ulcération  auprès 
du  refferrement  \  alors  la  partie  n'a  plus  fa  forme 
cylindrique,  &  elle  prend  diverfes  apparences  , 
fuivant  que  l'ulcère  a  fait  plus  ou  moins  de  pro- 
grès. Quelquefois  les  cartilages  thyroïde  &  cri- 
coï.lsfe  trouvent  rongés  par  l'ulcère  ;  quelquefois 
la  trachée  même  eft  percée  •,  quelquefois  le  même 
accident  a  lieu  dans  les  côtés  de  l'GEfophage. 

Cette  maladie  ,  lorfqu'elle  a  fait  de  certains 
progrès ,  &  fur  -  tout  lorfqu'elle  eft  accompagnée 
de  quelque  degré  d'ulcération  ,  peut  être  regardée 
comme  abfohiment  incurable.  Mais ,  dans  fes 
premiers  période*,  on  peut  en  retarder  les  progrès; 
on  peut  parer  aux  jneonvéniens  qui  réfultent 
du  défaut  de  naurriiurc,  on  peut  même  quel- 
quefois obtenir  une  gnérifon  complète. 

Lorfque  le  mal  çonlîfte  dans  un  fi  m  4-e  reffer- 
rement de  l'GEfophage  ,  fans  autre  épailîïffement 
des  parties  que  celui  qui  réfulte  de  ce  que  la 
fubftance  des  parois  de  ce  canal  le  trouve  raf- 
femblée  dans  un  plus  petit  efpace  ,  on  p^ut  di- 
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îater  mécaniquement  le  paffage  au  moyen  de 
bougies  ,  ou  de  fondes  flexibles  qu'on  y  introduit 
tous  les  jours  ,  &  dont  on  augmente  graduelle- 
ment la  grofïeur.  On  recommande  auifi  de  faire 
avaler*  au  malade  des  bols  de  beurre,  de  graiffe, 
&  d'autres  fubftances  onétueufes  auxquelles  on 
donne  plus  de  folidlté  &  de  volume,  à  nufure 
que  les  bougies  ont  élargi  le  canal,  On  a  vu 
des  cures  opérées  parce  Ample  traitement ,  lors- 
qu'il efî  bien  adminiftré.  Memoirs  of  the  Médical 
Society  of  London.    V.  1 ,  p.  2,8(5* 

On  eft  redevable  à  M.  Munckley,  Médecin  de 
Londres,  d'avoir  fait  connoure  une  autre  méthode 
dont  on  a  obfervé  ies  plus  heureux  effets  dans  des 
cas  de  cette  nature.  Un  célèbre  Praticien  (i),  dit-il, 
ayant  été  appellé  auprès  d'une  jeune  perfonne 
atteinte  de  cette  maladie,  il  jugea,  d'après  l'en- 
rouement confidéraèle  qu'il  obferva  chez  elle,  & 
d'après  quelques  autres  fvmptômes ,  que  le  mal 
pouvoit  dépendre  d'une  affection  fcrophuleufe 
des  glandes  de  la  gorge.  En  conféquence.il  con- 
feilla  d'oindre  légèrement  le  col  d'onguent  rner- 
çiiriel,  &  de  le  recouvrir  enfuite  d'un  cérat  de 
même  nature.  Ce  remède  contre  fon  intention 
occafionna  une  falivation  qui  guérit  la  malade 
compiettemenr.  Encouragé  par  ce  fuccès  il  em- 
ploya le  même  moyen  pour  d'autres  perfprines 
&  réuffit  chez  quelques-unes.  M.  Munckley  au- 
quel il  fit  part  de  ces  obfervaticns ,  eut  bien-tôt 
occafion  de  s'en  fervir  dans  un  cas  qui  paroiffoit 
très-menaçant.  La  malade  étoit  une  femme  de 
quarante  ans  qui,  depuis  plufieurs  années,  avoit 
éprouvé  de  la  difficulté  à  avaler -,  mais ,  en  der- 
nier lieu, cette  difficulté  avoit  augmenté  au  point 
de  lui  faite  craindre  que  le  paffage  ne  fe  bou- 
chât bien-tôt  compiettement;  il  n'y  avoit  que 
les  fubftances  les  plus  liquides  &  même  en  très- 
petite  quantité  qui  pufTent  pénétrer  dans  l'efto- 
mac.  Elle  étoit  fort  maigre  ,  elle  avoit  la  voix 
fort  enrouée  &  la  refpiration  fort  gênée.  Elle 
pouvoit  montrer  extérieurement  l'endroit  ou  de- 
vait être  l'obliacle,  mais  la  vue  ni  le  toucher 
n'y  faifoientrk-n  appercevoir.  M.  Munckley,  en- 
couragé par  les  cures  ci-deffus  mentionnées ,  tut 
recours  à  des  frictions  mercurielles  qu'il  porta 
au  point  d'exciter  &  d'entretenir  pendant  fix  fe- 
maines  une  légère  falivation.  En  fuivant  cette 
méthode,  il  vit  difparonre  peu  à-peu  les  Sym- 
ptômes ,  &  la  malade  obtint  enfin  une  guérifon 
eomplette.  Le  même  Praticien  nous  dit  qu'il  a 
également réuffi  dans  d'autres  cas,  quoiqu'il  avoue 
n'avoir  pas  eu  toujours  le  même  fuccès.  L'éiat 
d'épuilement  où  l'on  trouve  quelquefois  les  per- 
fonnes  attaquées  de  cette  maladie ,  peut  être  tel 
qu'il  les  rende  également  incapables  de  fuppor- 
ter  &  le  mal  &  le  remède-,  en  forte  que  quel- 
ques moyens  qu'on  ait  employés  pour  les  fou- 
tenir,  foit  par  des  lavemens  nourriffans,-  foit  de 
toute  autre  manière  qu'on  ait  pu  imaginer,  on 

(  i  j  Médical  T  réfaction  ,  Y.  i  ;  p; 
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les  a  vu  périr  fans  pouvoir  leur  adminiftrer  au- 
cun fecours.  On  trouve,  dans  les  Recherches  & 
obfervations  de  Médecine  de  Londres ,  quelques 
exemples  racontés  par  d'autres  Praticiens  des 
heureux  fuccès  de  la  méthode  de  M.  Munckley. 

Comme  dans  cette  maladie,  la  piemière  indi- 
cation qui  fe  prélente,  après  celle  de  rétablir 
la  liberté  du  canal  de  i'CEfophage  ,  eft  de  fnp- 
pléer  au  défaut  d'alimens ,  nous  penfons  qu'on 
peut  appliquer  ici  la  méthode  employée  par  M. 
Default  pour  nourrir  des  malades  chez  qui  des 
tumeurs  à  la  gorge,  des  plaies  ou  d'autres  acci- 
dens  ont  rendu  la  déglutition  impodîble.  Cette 
méthode  confifteà  porter  une  fonde  flexible  par 
le  nez  dans  fŒfophage,  &  à  injecier  par  -  là 
dans  l'efiomac  du  bouillon,  ou  d'autres  alimens 
liquides.  Nous  efpérons  qu'on  ne  trouvera  pas 
hors  de  propos  que  nous  tranferivions  ici  un 
paflage  du  journal  de  Chirurgie ,  que  publie  ce 
Praticien  juftement  célèbre,  quoique  ce  morceau 
foit  relatif  à  un  cas  de  plaie  d'arme  à  feu  ou  le 
malade  dût  fon  falut  à  l'ufage  qu'on  fit  d'un 
pareil  artifice  pour  le  nourrir. 

«  Le  malade  dont  il  s'agit  s'étoit  tiré  un 
coup  de  piflolet  dans  la  bouche.  Les  diverles 
fractures  des  os  ,  les  déchiremens  des  parties 
molles,  le  gonflement  inflammatoire  qui  ne  tar- 
da pas  à  furvenir,  rendoient  la  déglutition  tota- 
lement impofiible.  M.'Default  introduit,  par  la 
narine  gauche  ,  une  groffe  fonde  de  gomme  élas- 
tique garnie  de  fon  flilet  courbé  comme  le  font 
les  algalies  ordinaires  j  il  l'enfonça  jufques  dans  la 
partie  moyenne  &  poilérieure  du  pharynx,-  puis 
il  retira  le  flilet  d'une  main  tandis  qu'il  foute- 
noir  &  fixoit  avec  l'autre  la  fonde ,  qu'il  pouffa 
enfuite  plus  avant,  afin  de  l'engager  dans  l'CEfo- 
pbagej  mais  au  lieu  de  fuivre  cette  voie ,  la 
fonde  entra  dans  le  larynx-,  on  en  fut  averti 
par  une  efpèce  de  gargouillement  &  par  l'agi- 
tation de  la  flamme  d'une  chandelle  préfentée 
à  fon  ouverture.  On  retira  cette  fonde  jufqu'à 
ce  qu'elle  fût  dégagée  du  larynx,  &  l'enfonçant 
de  nouveau  ,  elle  pénétra  julques  dans  la  partie 
inférieure  du  pharynx  &  dans  l'Œfophage;  ce 
que  l'on  n'obtient  quelquefois  qu'après  plufieurs 
tentatives  femblables.  On  s'affura  que  cette  fonde 
n'étoit  plus  dans  le  larynx  par  l'immobilité  de 
la  flamme  de  h  chandelle,  feul  figne  auquel  on 
puiffe  avoir  confiance-,  car  ,  pour  l'ordinaire,  la 
préfence  de  cet  infiniment  dans  le  larynx  caufe 
à  peine  la  moindre  toux  ni  la  moindre  douleur. 
La  fonde  fut  fixée  à  l'extérieur  avec  un  fil  qui 
en  embrafîoit  l'extrémité  ,  &  dont  les  bouts  furent 
fixés  au  bonnet  par  des  épingles.  A  l'aide  d'une 
feringue,  on  put  ,  fans  peine  ,  injecier  ,  par 
cette  fonr'e,  la  quantité  de  tifanne  &  de  bouillon 
dont  ce  bleffé  avoit  befoin.  La  fonde  rtfla  en 
place  jufqu'au  dix-huitième  jour-,  on  la  retira 
à  cette  époque  ;  mais  la  déglutition  étant  encore 
trop  difficile  on  la  replaça  à  la  demande  du 
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malade  &  on  la  laifla  encore  une  douzaine  de 
jours.  îî 

a  Ce  n'eft  pas  feulement  dans  ces  fortes  de 
blefiures  que  Ton  peut  retirer  les  plus  grands 
avantages  des  fondts  de  gomme  élaflique-,  tlles 
offrent  encore  des  reffources  dans  une  foule 
d'autres  maladies-,  comme  le  Tétanos,  la  Rage  , 
la  Contraction  fpafmodique  du  Pharynx ,  l'Ato- 
nie &  la  Paralyfie  de  fes  mufcles  &  de  ceux  de 
la  langue,  les  Tumeurs  (nuées  le  long  du  trajet 
de  l'CEfophage  ou  dans  fes  parois ,  fuffent-elies 
même  dans  Sa  poitrine.  L'utilité  de  ces  fondes 
n'eft  pas  bornée  aux  maladies  qui  empêchent  la 
déglutition-,  elles  pourroient  auffi  êtie  employées 
avec  fuccès  dans  celles  qui  affectent  les  voies  de 
ia  refpiration,  routes  les  fois  que  l'obftacle  fera 
fitaé  au-deffus  des  bronches,  comme  dans  les 
dépôts  de  l'intérieur  du  larynx  avec  affection 
des  cartilages,  dans  certaines  fiflules  de  la  tra- 
chée-artère ou  du  larynx,  dans  les  playes  de 
ces  parties,  &.c.  Ne  pourroit-on  pas  même  dans 
le  cas  où  la  refpiration  &  la  déglutition  feroient 
empêchées  en  même-tems,  tels  que  certaines  el- 
quinancies ,  des  plaies  du  col  où  le  larynx  & 
l'CEfophage  auroient  été  divïfés  ,  patîer  une  fon- 
de par  chaque  narine ,  &  engager  la  première 
dans  l'CEfophage  &  la  féconde  dans  le  larynx  ?  js 

a  La  facilité  avec  laquelle  on  introduit  ces 
fondes  dans  le  larynx,  le  peu  de  gêne  qu'en 
ont  éprouvé  les  malades  qui  les  ont  eues  dans 
ce  canal  pendant  quelques  minutes,  l'analogie 
prife  de  l'exemple  des  cannules  qui  ont  été  por- 
tées pendant  plufieurs  jours  après  l'opération 
de  la  bronchotomie ,  détruifent  les  objections 
que  l'on  pourroit  faire  fur  la  difficulté  de  l'exé- 
cution &  l'impolfibilité  de  fupporter  cette  fonde 
à  caufe  de  l'irritation  qu'elle  iemble  devoir  pro- 
duire fur  ce  conduit.  •>•> 

Nous  avons  dit  que  le  refferrement  de  l'CEfo- 
phage étoit  quelquefois  accompagné  d'ulcéra- 
tions, lorfque  la  maladie  avoit  déjà  fait  beau- 
coup de  progrès-,  mais  il  y  a  des  cas  où  cet 
organe  fe  trouve  ulcéré  fans  aucune  diminu- 
tion de  fon  diamètre.  Cette  maladie  efi  rare  \  on 
en  trouve  cependant  des  exemples  dans  les  Au- 
teurs. Quelquefois  elle  dépend  d'une  affection 
extérieure  à  l'CEfophage  \  d'autres  fois,  quoiqu'ac- 
tompagnée  d'affection  extérieure  ,ellea  cependant 
pris  fon  origine  à  la  furface  interne  de  ce  ca- 
nal. On  lit  un  cas  de  cette  dernière  efpèce  dans 
le  premier  volume  des  Médical  Communications; 
il  éroit  accompagné  d'une  très-grande  difficulté, 
&  louvent  de  l'impo'Fibilité  abfolue  d'avaler  les 
alimens  folides-,  mais  les  liquides,  pourvu  que  la 
malade  en  prît  un  certain  volume  à-!a-fois,  paf- 
fèrent  toujours,  quoiqu'avec  plus  ou  moins  de 
facilité.  Pendant  les  trois  derniers  mois,  la  ma- 
ladie fut  accompagnée  d'une  falivation  abondante, 
fymptôme  qui  a  été  obfervé  dans  d'autres  cas  de 
ta  même  nature.  Cette  maladie  eft  peu  connwe, 
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&  nous  ne  poavons  recommander  aucune  mé- 
thode curative  qui  promette  quelque  fuccès. 

Nous  ne  pouvons  quitter  ce  fujet  fans  faira 
mention  d'une  maladie  de  i'CEfophagejdont  nous 
ne  trouvons ,  il  eft  vrai  ?  qu'un  fem  exemple 
décrit  dans  les  Auteurs,  mais  qui  probablement 
eft  plus  fréquente  qu'on  ne  penfe,  &  pourroit 
bien  avoir  été  quelquefois  confondue  avec  le  ref- 
ferrement dont  nous  avons  parlé  ci-deffus. 
Un  homme  d  environ  foixante  ans  (i),  aprèsavoir 

t  fouffert  long-tems  d'une  difficulté  d'avaler,  étoit 
enrin  venu  au  point  de  n'avoir  pu  prendre  aucune 
efpèce  d'alimens  depuis  plus  de  vingt-quatre  heu- 
res. Cinq  ans  auparavant  ,  il  avoir  avalé  un  noyau 
de  cerife  qui  s'étoit  arrêté  dans  fa  gorge ,  &  qui 
en  reffortit  au  bout  de  trois  jours  dans  un  vio- 
lent accès  de  toux,  laiffant  La  partie  où  il  s'étoit 
arrêté  aiTez  donloureufe,  fymptôme  "qui  fe  pro- 
longea encore  quelque  terris.  Au  bout  d'un  an, 
ou  environ  ,  il  s'apperçut  qu'une  heure  ou  deux 
après  le  repas , une  petite  partie  de  ce  qu'il  avoit 
avalé  reffortoit  de  fa  bouche  fans  avoir  fubi  de 

.  changement  ,&  fans  que  cela  fût  précédé  d'au- 
cun mal  de  cœur.  La  quantité  d'alimens  qu'il 
rejettoit  de  cette  manière  augmenta  peu-à-peu-,  cela 
revenoit  auffi  beaucoup  plutôt  après  le  repas 
que  dans  le  commencement,  puis  dans  le  tems 
du  repas ,  &  même  à  plufieurs  reprifes  ;  il  crut 
enfuite  appercevoir  que  les  alimens  ne  péné- 
troient  pas  du-tout  dans  l'efiomac.  Enfin, il  trou- 
va que  le  volume  de  ce  qu'il  rejettoit  furpaf- 
foit  celui  des  alimens  qu'il  prenoit,  de  celui  de 
la  falive  qu'on  pouvoit  raifonnablement  fuppo- 
fer,  qui  s'étoit  jointe  à  ceux-ci,  en  parlant  par 
la  bouche.  On  fuppofa  que  cette  maladie  dé- 
pendoit  d'une  tumeur,  ou  d'un  reflërrement  de 
î'CEfophdge  ;  on  pafl'a  dans  la  gorge  différentes 
efpèces  de  fonde  pour  juger  de  la  nature  de 
l'obftacle,  mais  aucune  ne  put  pénétrer  au-delà.  On 
foutint  les  forces  du  malade  pendant  treize  jour3 
avec  des  lavemens  de  bouillon  -,  enfin  il  mourut. 

L'ouverture  du  cadavre  découvrit, entre  l'CEfo- 
phage &  les  vertèbres  du  col ,  un  grand  fac 
mufculeux  ,  dont  l'extrémité  inférieure  péné- 
îroit  dans  la  cavité  du  thorax.  On  introduira 
alors,  par  la  bouche,  une  fonde  de  baleine  qui 
paffa  librement  jufqu'au  fond  du  fac  ,  &  fit 
éprouver  alors  à  la  main  qui  la  conduifoit  la 
même  réliliance  qu'on  avoit  fenti  auparavant. 
On  fit  diverfes  tentatives  pour  la  faire  paiTer 
dans  l'CEfophage,  qui  d'abord  furent  inutiles  j 
on  y  réuffit  enfin  en  pouffant  fon  extrémité  un 
peu  en  avant  avec  le  doigt,  &  pour  lors  elle  pé- 
nétra facilement  dans  l'tiiomac.  On  fe  convain- 
quit bien-tôt  que  le  fac  a*oit  été  formé  par  la 
dilatarion  de  tonte  la  (ubflance  de  la  partie 

!  poltèrieure  de  l'CEfophage,  l'épaifTeur  &  toutes 
les  apparences  de  l'un  &  de  l'autre  étant  par- 

(  i  )  Recherches  8c  obfcivations  Je  Médecine,  V.  3. 

faitement 


<E  S  O 

faîtement  les  mêrass,  au  point  qu'on  ne  pou- 
voit  distinguer  préafémenr  en  quel  endroit 
avoir  commencé  la  dilatation. 

On  ne  peut  fe  refufer  à  croire  que  l'accident 
du  noyau  de  cerife  fût  la  première  caufe  qui 
détermina  la  formation  de  ce  fac.  Ce  noyau  qui 
demeura  trois  jours  dans  la  gorge,  s'étoit  logé 
apparemment  dans  quelques-uns  des  plis  irré- 
guliers qui  fe  trouvent  à  la  partie  inférieure  du 
pharynx,  &  preffé  par  les  alimens  que  prit  le 
malade  pendant  ce  tems ,  il  forma  probablement 
une  cavité  égale  tout  au  moins  à  fon  volume. 
Ce  commencement  du  mal  rend  aifément  compte 
du  refte-,  la  petits  cavité  reçut  &  logea  constam- 
ment quelque  portion  de  matière  folide  ou  li- 
quide, qui,  aidée  de  la  compreffion  formée  par 
la  contraction  mufeuiaire  de  l'Œfophage  ,  tendit 
peu-à-peu  à  la  dilater.  Les  progrès  de  ce.te 
dilatation  durent  d'abord  être  tiès-peu  fenfi- 
hlesjtnais  ils  le  devinrent  davantage  à  mefure 
que  le  fac  augmenta  en  capacité-,  plus  il  put 
contenir  de  matière,  plus  celle-ci  eut  de  force 
pour  l'étendre }  fon  poids  feul  étant  une  caufe 
conilamment  agiûante.  Le  fac  placé  entre  les  ver- 
tèbres &  l'OElophage  poufTcit  tiéceflairement  ce 
dernier  en  avant  ,  &  confervant ,  par  fon  poids , 
fa  polition  perpendiculaire,  il  favorifoit  de  plus 
en  plus  la  déviation  des  alimens ,  laquelle  en- 
fin devint  totale  ;  le  canal  de  l'dEfophage  ne  fe 
trouvant  plus  dans  la  direction  convenable  pour 
les  recevoir,  on  croiroit  que  le  fac  étant  rempli 
d'alimens ,  ils  dévoient  enfin  refluer  &  fuivre 
la  route  de  l'eftomac  -,  mais,  outre  que  le  gon- 
flement du  fac  ,  lorfqu'il  étoit  plein  ,  devoit  na- 
turellement fermer  l'entrée  de  la  portion  infé- 
rieure de  l'OEfophage  en  comprimant  fes  parois , 
&  en  les  appliquant  ainfi  l'une  contre  l'autre  , 
cet  organe  formé  contre  nature  ,  de  la  même 
fubflance  mufeuiaire  que  l'QEfophage  ,  irriré  par 
les  matières  qu.ii  contenoit,entroic  en  contraction, 
&  produifoii  le  vomiiïement  dont  nous  avons 
parlé. 

Ce'  cas  que  nous  venons  de  raconter  eft  un 
exemple  d'une  maladie  bien  rare  fans  doute, 
puifque  les  Auteurs  qui  fe  font  fur  -  tout  occupés 
à  faire  connohre,  par  des  ouvertures  de  cadavies, 
les  diverfes  lélïons  auxquelles  l'économie  animale 
eft  fnjette,  n'en  font  aucune  mention,  mais  qui 
•vraisemblablement  le  paroîtroit  beaucoup  moins 
fi  ces  fortes  de  diffections  étoient  plus  communes. 
La  caufe  à  laquelle  on  a  rapporté  l'accident 
mortel  dont  il  eft  ici  queflion,  pourra  paroître 
trop  peu  importante  pour  avoir  été  capable  de 
produire  des  effets  auffi  funelies  •■,  cependant  fi 
l'on  examine  avec  attention  la  fuite  de  ceux  «ci, 
on  ne  fauroit  fe  refufer  à  les  lui  attribuer.  Et 
comme  l'OEfophage  &  le  pharynx  font  fujets  à 
éprouver  des  léfions  beaucoup  plus  confidérables 
que  celle  que  ptoduifit  ici  la  preffion  du  noyau 
dp  cerife  ,  par  des  caufes  de  même  nature ,  telles 
Chirurgie.  Tomt  IL  jA?  Partie. 
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que  des  os  &  d'autres  fubuances  qui  s'y  arrêtent 
quelquefois ,  on  ne  voit  p«s  pourquoi  ces  acci- 
deus  n'auroient  pas,  dans  certains  cas ,  des  con- 
séquences pareilles.  Et  û  un  cas  femblable  fe  pré- 
fentoit,  on  conçoit  aifément  avec  quel  avantage 
on  pourroit  y  appliquer  la  méthode  des  fondes 
flexibles  »  recommandée  ci  -  deffus,  pour  faire  pé- 
nétrer les  alimens  dans  l'eftomac  j  on  entretien- 
droit  ainfi  les  forces  Si  la  vie  du  malade  ,  & 
en  évitant  de  diftendre  le  fsc  par  lfadmiffion  des 
alimens  %  on  donneroit  peu -à- peu  aux  parties 
le  tems  de  reprendre  leur  ton,  &  peut  être  de 
fe  rétablir  enfin  entièrement.  L'obfiacle  qui  femble 
naître  de  la  difficulté  qu'on  éprouva  à  faire  pé- 
nétrer la  fonde  dans  la  partie  inférieure  de  1(E- 
fophsge,  auroit  pu  fe  lever  en  donnant  une  lé- 
gère courbure  à  l'extrémité  de  cet  infiniment 

L'Œfophage  peut  fe  déchirer  par  de  violens 
efforts  pour  vomir.  Boërhaave  a  donné  la  def- 
cripiion  d'un  cas  de  cette  nature ,  fous  le  nom 
de  Rari  ,  nec  prias  deferipti  morbi  Lifloria.  On  en 
lit  un  aiure  exemple  dans  le  treizième  volume 
des  Médical  Commentaries.  Cette  maladie  n'eft 
pas  fufceptible  de  guérilon-,  l'épanehement  qui  le 
fait  à  l'inilant  même  dans  la  cavité  du  thorax 
des  matières  contenues  dans  l'eftomac,  tue  né- 
ceffairtment  le  malade.  Il  n'en  efl  pas  de  même 
des  plaies  de  ce  conduit  qui  dépendent  de  caufes 
extérieurs }  elles  ne  font  pas  mortelles  par  elles- 
mêmes  lorfqu'elles  n'intértSTent  pas  de  gros  vaif- 
feaux  fanguins.  On  a  vu  plus  d'une  fois  des  plaies 
faites  av  ec  des  inftrumens  tranchans ,  &  qui  pé- 
nétroient  au  travers  de  la  trachée-artère  jufqu'à 
l  'OEfophage  ,  fe  terminer  favorablement ,  en  con- 
féquence  d'un  traitement  approprié.  Nous  ren- 
voyons  à  l'article  Plaie  ce  que  nous  avons  à 
dire  à  ce  fujet. 

GESOPHAGOTOM1E.  Opération  qu'on  fait 
à  l'œfophage  pour  tirer  les  corps  étrangers  qui 
y  font  arrêtés,  qui -ne  peuvent  être  ni  retirés, 
ni  enfoncés,  &  dont  le  fé jour  ,  dans  cette  partie, 
feroitune  caufe  d'accidens  funefies.  Voye\  Corps 

ÉTRANGER. 

Comme  l'OEfophage  eft  profondément  Situé,  & 
recouvert  par  des  organes  trçs-imporrans ,  tels 
que  la  trachée-artère  ,  des  nerfs  &  des  vaifièaux 
fanguins  confidérables  ,  on  a  toujours  regardé 
comme  fort  dangereufe  toute  opération  tendante 
à  pénétrer  dans  fa  cavité,  &  même  on  a  longr 
tems  établi  en  maxime  de  n'en  jamais  tenter  ce 
pareille,  Cependant ,  quoique  tout  Praticien  rai- 
fonnable  convienne  qu'il  ne  faut  jamais  y  avoir 
recours  ,  fans  quelque  motif  de  la  plus  haute 
importance  ,  s'il  fe  préfentoit  un  cas  où  l'OEfo- 
phage fût  tellement  bouché  par  quelque  corps 
étranger,  que  les  alimens  ne  puffent  absolument 
pénétrer  dans  l'eftomac  ,  ou  fi  ,  par  un  accident 
de  la  même  nature  ,  la  relpiraton  fe  trouvoit 
gênée  d'une  manière  menaçante  pour  la  vie  du 
malade,  il  n'efi  pas  douteux  qu'on  ne  dftt  pré- 
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farer  là  chance  incertaine  de  l'opération  à  la 
certitude  d'un  événement  funefle.  On  a  vu  plu- 
fieurs  exemples  de  plaies  accidentelle;  de  l'CÈfo- 
phage  ,  qui  fe  font  terminées  heureufement. 
M.  Bell  a  vu  un  homme  qui,  ayant  tenté  de 
fe  tuer  ,  en  fe  coupant  la  g  or  ge ,  pénétra  ,  au 
travers  d'une  grande  partie  de  la  trachée-artère , 
jufques  dsns  l'CEfophage.  Boitnius  raconte 
le  cas  d'un  homme  blefTé  de  la  même  manière, 
chez  qui  la  plai^  de  I'(Efophage  étoit  manifefie  , 
puifqu'elîe  donnoit  ifTue  a  tout  ce  qu'il  efîavoit 
d'avaler.  L'un  &  l'autre  de  ces  malades  fe  gué- 
rirent ;  &  l'on  trouve  beaucoup  d'obfervations 
pareilles  dans  les  Auteurs. 

M.  Guattani,  Chirurgien  de  Rome,  a  publié, 
dans  le  $.e  Vol.  de  l'Académie  de  Chirurgie,  un 
Mémoire  fur  ce  fujet,  où  ,  après  avoir  indiqué 
de  quelle  manière  on  doit  procéder  à  cette  opé- 
ration ,  il  raconte  quelques  expériences  qu'il  en 
a  faites  fur  des  chiens  ,  &  qui  ont  très  -  bien 
réuffi  \  il  l'a  pratiquée  ànflî  fur  le  cadavre  ,  de 
manière  à  faire  voir  qu'elle  étoit  praticable  fur 
le  corps  humain  -,  &  ,  ce  qui  efi  encore  plus 
concluant ,  c'efl  qu'elle  a  été  faite  deux  fois  fur 
des  perfonnes  vivantes  ,  avec  un  plein  fuccè?. 
Nous  allons  rapporter  ces  faits  tels  qu'ils  font 
confignés  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de 
Chirurgie. 

«  Au  mois  de  Mai  1738  ,  M.  Gourfauld, 
Chirurgien  à  Couffat-Bonneval  ,  en  Limoufin , 
fut  appellé  pour  feconrir  un  homme  qui  avoit 
avalé  un  os  d'un  pouce  de  long  ,  fur  fix  lignes 
de  large.  M.  Gourfauld  fit  différentes  tentatives 
pour  faire  defeendre  ce  corps  étranger  dans  l'ef- 
tomaci  mais  n'ayant  pu  y  réuffir  ,  &  Posfefai- 
fant  fentir  du  côié  gauche,  il  fe  détermina  à  faire 
une  incifion  fur  l'endroit  où  étoit  le  corps  étran- 
ger ,  pour  en  faire  l'extraction.  L'incifion  étant 
faite  ,  l'os  fut  tiré  facilement ,  il  n'y  eut  aucun 
accident  -,  un  fimple  bandeau  unifiant  procura  une 
prompte  guérifon.  On  obferva  de  ne  donner  au 
malade  aucun  aliment  pendant  fix  jours,  &  l'on 
tâcha  d'y  fuppléer  par  des  lavemen;  nourriffans. 
Pareille  opération  a  été  faite,  avec  le  même  fuc- 
cès ,  par  M.  Rolland  ,  Chirurgien-major  du  Ré- 
giment de  Mailly.  js  Mémoires  de  l'académie  de 
Chimrgie ,  Tome  3. 

M.  Guanani ,  dans  le  Mémoire  que  nous  avons 
cité  plus  haut,  remarque,  avec  plufieurs  Anato- 
mifies,  que  l'Œfophage  efi  conftamment  fitué,non 
pas  directement  entre  la  trachée  -  artère  &  les 
vertèbres ,  mais  un  peu  plus  à  gauche  qu'à  droite-, 
obfervation  qui  doit  toujours  déterminer  le  Pra- 
ticien ,  r7ans  les  cas  où  il  juge  l'opération  nécef- 
faire,  à  l'emreprendre  fur  le  côté  gauche  du  cou. 
Les  parties  qui  recouvrent  cet  organe,  depuis  la 
portion  moyenne  &  extérieure  du  cou  jufqu'à  la 
fupérieure  du  flernnm,  font  la  peau,  la  graiffe  , 
les  membranes ,  les  m. ifcies bronchiques,  la  glande 
thyroïde  }  les  artères  qui  fe  dillribuent  à  cette 
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glande,  les  veines  qui  en  rapportent  le  fang,  la 
trachée-artère  ,  le  nerf  récurrent ,  &c.  Cela  pofé  , 
voici  comment  M.  Guattani  confeille  de  procé- 
der à  l'opération. 

et  Le  maiade  affis  fut  une  chaife ,  ayant  la  tête 
penchée  en  arrière  ,  autant  qu'on  le  jugera  à 
propos,  &  arrêtée  par  un  affiliant,  de  manière 
qu'il  ne  la  puiffe  incliner  ni  à  droite.,  ni  à  gau- 
che, l'Opérateur,  fitué  devant  le  malade  ,  & 
ayant  pincé  tranfverfaltment ,  avec  les  doigts  de 
la  main  gauche  ,  la  peau  du  côté  droit ,  &  fait 
pincer  de  même  ,  du  côté  gauche  ,  par  un  Aide- 
Chirurgien  ,  fera,  avec  un  biftouri  droit,  une 
incifion  longitudinale  aux  tégumens  ,  depuis 
la  partie  fupérieure  du  fternum  -,  il  dégagera 
enfuite  le  tiffu  cellulaire  ,  la  graiffe  ,  les  mem- 
branes, &c.  qu'il  remarquera  entre  les  mufcles 
fierno-hyoïdiens  -,  il  obfervera  de  ne  porter  le 
bifiouri  ou  feapel ,  dont  il  fe  fervira  pour  fépa- 
rerces  parties  ,  qu'entre  les  mufcles  fterno-hyoï- 
diens  &  fferno- thyroïdiens  gauches,  &  le  corps 
de  la  trachée- artère  du  même  côté-,  il  placera 
enfuite  deux  érignes  mouffes  à  deux  branches , 
l'une  à  droite  &  l'autre  à  gauche  -,  il  écartera  , 
par  ce  moyen,  les  lèvres  de  la  plaie,  &>  dé- 
gageant le  tiffu  cellulaire,  du  côté  de  la  trachée- 
artère  ,  avec  le  doigt  &  quelques  coups  de  bif- 
touri ,  il  verra  l'CEfophage ,  fur  lequel  il  fera 
une  incifion  longitudinale  avec  le  bifiouri  droit, 
dans  l'endroit  le  plus  bas  ,  laquelle  il  dilatera 
enfuite,  de  bas  en  haut,  avec  des  cifeaux  cour- 
bes &  mouffes  ;  &  s'il  y  trouvoit  de  la  difficulté, 
il  fe  ferviroit  d'une  fonde  cannelée  pour  en  fa- 
ciliter le  pafiage;  après  quoi  il  introduira  de  pe- 
tites tenettes  courbes,  à-peu-près  comme  celles 
qui  fervent  à  lextraclion  du  polype  ,  dans  le 
gofier  ,  pour  retirer  le  corps  étranger.  L'CElo- 
phage  étant  ouvert  dans  l'endroit  indiqué  ,  on 
pourra  ,  au  moyen  de  ces  tenettes  ,  retirer  le 
corps  étranger  ,  foit  qu'il  fe  trouve  au  -  deffous 
ou  au-deffus  de  l'ouverture  de  l'CEfophage;  cette 
ouverture  fera  même  avamageufe  ,  dans  le  cas 
où  le  corps  feroit  fi  avant  qu'on  ne  pût  le  re  - 
tirer avec  les  tenettes,  parce  qu'on  pourroit  ai- 
fément  le  pouffer  dans  leftbnrac  avec  une  bou- 
gie ou  queîqu'autre  infiniment.  >î 

«  L'opération  faite,  le  panfement  de  la  plaie 
eft  un  point  qui  mérite  beaucoup  d'attention , 
par  rapport  à  îa  manière  d'en  procurer  la  réu- 
nion. Elle  m'a  très-bien  réuffi- fur  les  animaux 
qui  ont  fervi  à  mes  expériences  ;  &  fi  la  Chirur- 
gie comparée  a  lieu,  c'efl  certainement  dsns  des 
cas  pareils  à  celui-ci ,  où  la  flrmîlure  de  la  par- 
tie paroît  être  à-peu-près  la  même.  Or,  il  eft 
coniiaté,  par  mes  expériences  (  vcyq  le  Mémoirt) 
que  l'CEfophage  fe  cicatrife  très-bien,  fans  con- 
tracter d'adhérence  avec  les  patties  voifines.... 
Il  eft  à  propos  de  remarquer.  55 

tt  t.° 'Que  ,  les  tégumens  étant  coupés  &  les 
parties  dégagées  ,  fi ,  par  hafard ,  on  coupe  la 
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Veine  qui  rapporte  le  fang  de  la  partie  inférieure 
de  la  glande  thyroïde  ,  &  va  fe  rendre  à  la  fôu- 
clavière  gauche,  on  peut  arrêter  l'hémorrhagie 
avec  un  tampon  de  charpie  comprimé  par  le 
doigt  d'un  aide,  pendant  le  tems  de  l'opération-, 
après  quoi ,  en  faifant  la  réunion  au  moyen  d'un 
bandage  unifiant,  la  veinefe  trouvera  comprimée, 
ou  bien  l'on  en  fera  la  ligature,  jj 

c<z.°  Que,  les  lèvres  de  la  plaie  étant  écartées , 
on  apperçoit  le  nerf  récurrent,  qui  tantôt  fe  trouve 
plus  près ,  &  tantôt  plus  éloigné  de  la  trachée- 
artère.  Si  donc  on  prévoyoir  qu'on  pût  l'often- 
fer,  tant  en  dégageant  le  tiflu  cellulaire,  qu'en 
faifant  l'incifion  à  IWophage  ,  on  l'éloigneroit 
avec  la  môme  érigne  qui  fert  à  écarter  la  lèvre 
gauche  de  la  plaie  \  de  même  ,  avec  l'érigne  droite , 
on  pourra  écarter ,  avec  ménagement ,  la  tracliée- 
attère,  en  cas  qu'elle  embarraffe  l'Opérateur  pour 
découvrir  IWophage  ,  fans  craindre  de  gêner 
beaucoup  la  refpiration.  >j 

a  5.°  Qu'on  ouvrira  IWophage  le  plus  près  | 
qu'il  fera  pofïible  de  la  trachée-artère,  &  fur-tout 
à  la  partie  fupérieure,  fur  laquelle  la  branche 
d'artère,  qui,  de  la  fouclavière,  va  fe  difiribuer 
à  la  glande  thyroïde  ,  ferpente  quelquefois,  jî 

«  4.0  Qu'on  dégagera,  fi  on  le  juge  à  propos, 
la  glande  thyroïde  de  la  partie  latérale  gauche 
de  la  trachée  artère  ,  fi  le  corps  étranger,  engagé 
dans  IWophage,  requiert  une  grande  incifion , 
&  fur-tout  quand  cette  glande  eft  très-gonflée, 
parce  qu'elle  empêcheroit  de  bien  découvrir 
l'Œfophage.  >j 

«  5.°  Qu'on  reconnoîtra  que  l'GEfophage  eft 
ouvert,  lorfqu'on  aura  coupé  la  membrane  in- 
terne qui  eft  blanchâtre.  îj 

«  é.°  Qu'on  doit  fe  déterminera  faire  prompte- 
ment  l'opération  ,  lorfqu'on  l'aura  jugée  nécefiaire, 
pour  éviter  ies  fuites  fàcheufes  de  l'inflammation 
de  l'CEfophage.  >j 

c<  7.0  Que ,  l'opération  étant  faire ,  on  facili- 
tera la  réunion  des  parties  par  l'appareil  ie  plus 
fimple,  &  le  bandage  unifiant.  »  Voyc{  Plaie, 
Bandage. 

a  Quant  au  régime ,  outre  tous  les  remèdes 
généraux  requis  en  pareil  cas,  &  tout  ce  qu'une 
bonne  pratique  peut  nous  indiquer  ,  je  crois  qu'il 
feroit  à  propos  (  autant  qu'il  fera  poifibie  )  de  ne 
faire  prendre  au  malade  que  très -peu  de  bouillon  , 
de  tems  en  tems ,  p^nJant  les  trois  ou  quatre  pre- 
miers jours  après  l'opération ,  pour  ne  pas  s'ex- 
pofer  à  nuire  à  la  réunion  des  parties  ;  &  même  , 
pour  peu  qu'on  craignît  que  le  bouillon  ne  cau- 
fât  quelque  dérangement  à  la  plaie  de  l'CEfophage, 
on  fait  que  les  lavemens  nourriflans  pourroient 
fuftire  pour  foutenir ,  pendant  ce  peu  de  tems , 
un  malade  qui ,  dans  des  cas  pareils ,  n'a  pas 
perdu  beaucoup  de  forces.  Voye\ ,  à  l'article 
(Esophage  ,  ce  que  nous  avons  dit  fur  l'ufige 
des  fondes  flexibles ,  pour  introduite  des  aliruens 
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dans  l'eftomac  ,  lorfque  la  déglutition  efi  très* 
difficile,  ou  même  impoffible. 

OIGNON,  Allium  cepa.  Lin.  Les  Oignons  cuits 
dans  la  cendre  &  mêlés  avec,  le  miel,  ou  avec 
d'autres  ingrédiens ,  en  forme  de  cataplafme  ,  font 
regardés  généralement  comme  un  bon  topique 
dans  les  cas  où  il  convient  de  hâter  la  fuppu- 
ration.  On  les  applique  dans  cette  intention  fur 
les  bubons  &  fur  les  parotides  qu'il  faut  faire 
mûrir*,  on  recommande  aufiî  la  même  application 
comme  propre  à  diffiper  les  condylomes  cal  - 
leux. 

OMPHALOCÈLE.  Tumeur  qui  fe  fait  au  nom- 
bril par  le  déplacement  des  parties  contenues 
dans  le  bas  -  ventre.  Voye{  Exompiiale  ,  Her- 
nie. 

OMOPLATES,  Opt)?*kr*i ,  Omoplates ,Scapu!ce. 
Os  triangulaires  qui  fervent  à  fixer  furies  côtés  fu- 
périeurs  du  tronc  chacun  des  humérus ,  &  à  fa- 
ciliter leur  jeu  dans  les  diverfes  circonfiances 
de  la  vie.  Ne  devant  point  nous  étendre  ici  fur  leur 
rapport  avec  les  os  du  bras  ,  &  fur  les  difterens 
mouvemens  dont  ces  os  font  fufceptibles  ,  nous 
laifleronsaux  Anatomiftesles  difcufîîons infiniment 
intéreflantes  fur  cet  objet.  Ce  qui  nous  importe 
de  connoître,  font  les  diverfes  fractures  auxquelles 
ces  os  font  expofés  ,  &  les  procédés  qu'il  faut 
fuivre  en  certaines  maladies  qui  les  intérefient 
ou  les  parties  qui  font  au  -  defious. 

L'omoplate,  d'après  fa  fituation ,  n'eft  pas  fi 
fujette  à  être  ffaéîurée  que  les  autres  os  du  corps  j 
elle  peut  cependant  l'être  dans  fa  portion  émincie, 
ou  dans  quelques-unes  de  fes  apophyfes.  Comme 
la  liberté  des  mouvemens  du  bras  dépend  en 
grande  partie  de  la  bonne  difpofition  de  cet  os, 
&  comme  les  fraélures  qui  l'affectent ,  feguériffent 
en  général  difficilement,  il  s'enfuit  fouvent  une 
roideur  dans  l'articulation,  qui  continue  quelque- 
fois toute  la  vie. 

L'Omoplate  fe  rompt  en  long,  obliquement,' 
en  travers-,  quelquefois  la  fraclure  efi  avec  éclat, 
mais  rarement  il  y  a  déplacement ,  vu  que  les 
fragmens  font  fou  tenus  par- tout  par  des  mufcles 
qui  en  couvrent  la  furface  interne  &  externe* 
L'épine  dans  la  fracture  en  long  partage  toujours 
le  défordre,  ce  dont  on  s'apperçcit  en  comprimant 
avec  une  train  fur  l'acremion  pour  l'abaifler  ; 
car  on  fent  cette  apophyfe  s'élever  &  fe  porter 
vers  la  peau ,  &  fi  ,  en  même  -  tems ,  on  pouffe 
avec  une  main  ,  placée  à  ptat  contre  la  côte  qui 
eft  paralèlle  aux  vertèbres  ,  on  fent  celle-ci 
glifferun  peu  ,  fe  mouvoir;  îi l'on  élève  le  bras 
du  côté  du  malade ,  jufqu'à  ce  que  le  coude  v  ienne 
à  la  hauteur  de  la  têre,  &  qu'en  même  -  tems 
l'on  fafie  incliner  le  dos,  on  peut  fentir  avec  le 
doigt  la  divifion  inférieure  de  l'angle  de  l'Omo- 
plate. La  fraclure  en  travers  eft  toujours  au  - 

ideffous  de  l'épine.  On  la  reconnoîtra  en  appli- 
quant le  pouce  fur  la  partie  moyenne  de  l'épine , 
endroit  le  plus  élevé ,  &  en  pouffant  en  bas  , 
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comme  fi  l'onvouloit  élever  la  portion  fur-épi- 
neufe  de  l'Omoplate  vers  les  côtés.  L'autre  main 
étant  appliquée  à  fon  angle  inférieur ,  fi  l'on 
ne  fent  point  que  la  portion  au  -  deflus  de  'épine 
le  hauffe  proportionnellement ,  on  aura  un  fîgne 
d'une  interruption  de  continuité  dont  on  fera 
convaincu  en  mouvant  de  tout  côté,  jufqu'à  ce 
qu'on  fente  la  mobilité  de  la  portion  inférieure. 
En  tâtant  profondément,  on  trouvera  l'endroit 
de  la  divifion  ,  ou  le  bord  du  fragment  qui  che- 
vauche fur  l'autre,  s'il  y  a  déplacement;  ce  qui 
a  fouvent  lieu  quand  la  fra.cl.ure  eft  avec  fracas, 
&  que  le  coup  a  été  violent.  Il  arrive  quelquefois 
que  la  fraclure  de  l'Omoplate  eft  compliquée 
avec  celle  des  côtés  qui  font  au  -deffous,  par- 
ticulièrement à  la  fuite  de  coups  d'armes  à  feu: 
les  fymptômes  font  alors  très  -  graves  -,  la  ref- 
piration  eft  gênée  ,  la  douleur  très-  grnnde  ;  il 
y  a  emphyfême ,  toux ,  crachement  de  fang,  com- 
motion dans  la  poitrine,  &  fouvent  épanchement ; 
auffi  ce  cas  efl -il  toujours  mortel. 

Les  fraélures  de  l'Omoplate  offrent  les  mêmes 
indications  que  celles  des  autres  os.  S'il  n'y  a  point 
de  déplacement ,  on  appliquera  le  long  de  l'O- 
moplate ,  à  côté  de  la  fraclute  ,  deux  longuettes 
affezlongnes  ,  &  à  plusieurs  doubles  ,  l'une  au- 
deffus  &  l'autre  au- deffous  de  l'épine ,  puis  une 
compreffe  quarrée  qui  couvre  toute  l'Omoplate, 
&  enfuite  on  fera  le  quàdVïgà  ou  l'étoilé.  Voye\ 
ces  Articles.  Si  lafracluie  eft  tranfverfale  ou  obli- 
que, fous  l'épine,  on  rapprochera  le  plus  qu'il 
fera  pollible  les  deux  pièces ,  en  comprimant 
avec  une  main  placée  tranfverfalement  à  plat,  au- 
deffous  de  l'épine,  &  avec  l'autre  en  paflant  en 
haut  la  portion  inférieure  jufqu'à  ce  qu'ils  foient 
bien  rapprochés  ,•  enfuite  on  applique  une  petite 
compreife  à  plufieurs  doubles  au  -deffus  de  l'é- 
pine, &  une  autre  plus  grande  fur  la  portion 
inférieure  -,  une  compreffe  quarrée  qui  couvre  le 
tout,  &  l'un  ou  l'autre  bandage  que  nous  venons 
d'indiqner.  Si ,  dans  les  différentes  fractures  dontil 
vient  d'être  fait  mention  ,  quelques  fragmens  che- 
vauchoient  les  uns  fur  les  autres ,  il  faudroit,  avant 
de  chercher  à  les  replacer,  mettre  les  mufcles 
cians  le  relâchement  en  élevant  la  tête  &  les 
épaules  du  malade,  &  portant  le  bras  en  haut. 
11  eft  plus  facile  ,  dans  ces  cas ,  de  réduire  les 
fragmens  que  de  les  maintenir  en  place  ;  la  qua- 
driga  à  l'étoilé  ne  réuffifftnt  pas  toujours;  un 
bandage  roulé  feroit  préférable ,  fi  on  le  dif- 
pofoit  de  manière  qu'il  retînt  le  bras  près  du 
tronc  ,  &  en  empêchât  tous  ies  mouvemens. 

On  connoîr  la  fraclure  de  l'acromion  très-faci- 
lement ,  vu  qu'il  n'eft  point  couvert  de  chairs 
qui  puifiént  cacher  la  maladie-,  la  portion  réparée  > 
femble  faire  éminence ,  pendant  que  le  bout  de 
répaui«^»^ic  paroît  affecté  ,  ce  qui  indaifoit  en 
erreur  bien  des  Médecins, contemporains  d'Hip- 
pocrate ,  qui  prenoitee  déplacement  pour  une 
luxation  j  sufji  faifoient  ;  ils  beaucoup  de  mal  en 
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voulant  réduire  cette  partie  qu'ils  n'abandonnoiertî 
que  quaed  ils  avoient  perdu  tout  efpoir  de  réuf- 
fir.  Pour  remettre  les  pièces  d'os  qui  pourroient 
avoir  été  déplacées ,  on  fera  élever  le  bras  par 
un  Aide  ,  &  on  portera  les  quatre  premiers 
doigts  de  la  main  fous  l'aiffelle-,  &,  par  leur 
moyen,  ©n  pouffera  ,  autant  qu'on  potrra,en 
haut  la  tète  de  l'humérus  ,  fur  laquelle  on  remet- 
tra l'acromion.  On  la  maintiendra  ainfi  en  rem- 
pli fiant  la  cavité  de  l'aifTelle  avec  une  pelotte 
de  toile.  On  mettra  enfuite  fur  l'épaule  une  com- 
preffe taillée  en  croix-de- Malte ,  &  des  languettes 
qui  s'entrecroiferont  fur  la  fracture  ,  &  l'on  ter- 
minera par  le  fpica  dont  les  derniers  tours  fe- 
ront fur  le  bras  &  à  l'entour  du  corps  pour  em- 
pêcher tout  mouvement.  On  mettra  le  bras  en 
echarpe  de  manière  à  le  tenir  toujours  très-éJevé, 
pour  maintenir  les  pièces  dans  l'état  de  réduction 
où  on  les  a  mifes.  11  fe  forme  quelquefois  par-, 
ticulièrement  à  la  fuite  des  plaies  d'armes  à  feu  , 
des  collections  de  fang  ou  de  pus  fous  l'Omo- 
plate, dont  il  faut  procurer  l'ifîue  fi  l'on  veut  év  iter 
les  fuites  fâcheufes  auxquelles  ils  peuvent  donner 
lieu.  Alors  il  ne  faut  qu'incifer  fur  les  mufcles, 
mettre  l'os  à  découvert,  &  fi  la  fracture  eft 
avec  fragment ,  on  cherche  à  en  enlever  quel- 
ques-uns pour  donner  jour  à  la  matière  ;  mais 
quelquefois  on  ne  trouve  alors  qu'une  fimple 
fente  comme  après  les  coups  d'armes  à  feu  ;  il 
faut,  en  pareil  cas,  en  venir  au  trépan  comme 
fit  M.  Maréchal  ,  premier  Chirurgien  du  Roi. 
(M.  Tf.tit-R.ADxl). 

ONCOTOMlL,  de  h*»-,  une  tumeur  ,  & 
deT^-vo^  je  coupe,  j'incife.  C'eft  l'ouverture  qu'on 
fait  d'une  tumeur,  d'un  abcès  ,  avec  un  inftru- 
ment  tranchant. 

ONGLE.  Voyei  Ptérision.. 
ONGUENT,  remède  extérieur  qui  refTemble 
aux  emplâtres  &  aux  linimens  par  fa  compofi- 
tion,&  qui  n'en  diffère  que  par  fa  confiftance, 
laquelle  rient  le  milieu  entre  celle  des  uns  &  des 
autres.  Si  l'on  fait  fondre  un  emplâtre  quelcon- 
que dans  une  quantité  d'huile  fulîîfanie  pour 
lui  donner  la  confiftance  du  miel  épaiffi ,  on 
en  fait  un  onguent;  &  en  obtient  un  Uniment 
en  augmentant  davantage  la  quantité  d'huile. 
Voyei  Emplâtre,  Linim.ent. 

On  applique  les  Onguens  fur  les  plaies  &  les 
ulcères  en  les  étendant  fur  des  plumaceaux. 
Voyei  ce  mot.  Dans  d'autres  cas,  on  les  appli- 
que en  en  mettant  une  couche  légère  fur  la 
partie  sfftclée;  on  aide,  pour  l'ordinaire,  cette 
application  d'une  friction  plus  ou  moins  forte , 
&  l'on  recouvre  enfuite  la  partie  de  linges 
chauds.  C'eft  de  cette  manière  d'appliquer 
l'Onguent ,  que  cette  préparation  tire  fon  nom  ; 
on  l'appelle  Unguentàm,  du  mot  Ungere ,  Oindre. 

Ce  que  nous  avons  dit  des  mauvais  effets  des  - 
Emplâiresfur  les  ulcères  &  les  plaies ,  peut  aufiî 
s'appliquer  aux  Onguens,  Les  gemmes ,  les.  bau- 
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mes  dont  !cs  Anciens  ont  tant  célébré  les  vertus 
déterlives  &  cicatrifantes  peuvent  être  employés 
dans  quelques  cas  fous  la  forme  d'Onguent  fans 
beaucoup  d'inconvéniens  ,  il  efl  même  pofïble 
que  ces  fubflances  foient  utiles  dans  quelques 
ctronfiances  ;  mais  elles  font  toujours  pernicieufes 
dans  les  cas  de  plaie  ou  d'ulcère  fimple.  Elles  oc- 
cafîonnent  généralement  beaucoup  d'irritation  & 
de  douleur;  or.,  tout  ce  qui  produit  cet  efftt, 
augmente  l'inflammation,  &  par  conféquent  doit 
nécefTairement  retarder  la  guérifon.  Voye\  Plaie, 
Ulcère.  Cependant  l'antique  préjugé  en  faveur 
des  Onguens ,  n'eft  pas  encore  détruit,  &  quoi- 
que les  Chirurgiens  modernes  en  aient  beau- 
coup circonfcrit  Tufage,  on  ne  peut  fe  diflimu- 
ler  que  le  plus  grand  nombre  donnent  encore 
à  ce  genre  de  remèdes  beaucoup  plus  de  con- 
fiance qu'ils  n'en  méritent.  Excepté  quelques  cas 
particuliers  dont  nous  traiterons  à  l'article  Ul- 
cère ,  les  Onguens  les  plus  Amples ,  tels  que 
ceux  auxquels  on  donne  ordinairement  le  nom 
de  Cérats  ,  Voyei  ce  mot ,  fuflîfent  pour  toute 
efpèce  de  panfemenr.  Nous  allons  cependant 
donner  les  formules  de  quelques-uns  de  ceux 
qui  font  le  plus  en  ufage ,  quoique  fouvent 
fous  des  formes  peu  différentes. 

Onguent  Jîmple. 

Prenez  de  cire  blanche,  quatre  onces; 
De  blanc  de  baleine,  trois  onces  ; 
D'huile  d'olive,  une  livre. 
Faites  fondre  le  tout  enfemble  fur  un  feu 
doux;  &  mêlez  les  ingrédiens  en  les  agitant  vi- 
vement &  fans  relâche  jufqu'à  ce  qu'ils  foient 
refroidis. 

Cet  Onguent  efl  très -doux,  &  s'applique 
avec  avantage  fur  les  excoriations,  les  plaies  & 
les  ulcères  fimples. 

Onguent  Saturnin. 

Prenez  d'Onguent  fimple,  vingt  parties; 

De  fucre  de  plomb  une  partie.  Mêlez. 
Cet  Onguent  eft  rafraîchiffant  &  défîccarif }  & 
fupérieur  en  élégance,  comme  en  efficacité,  à 
l'Onguent  Nutritum  ou  Tripharmacum  qui  étoit 
autrefois  en  grande  réputation. 

Onguent  de  gomme  Elemi. 

Prenez  de  gomme  Elémi,  une  livre,  ; 
De  Térébenthine ,  dix  onces; 
De  graille  de  mouton  préparée ,  deux  livres  ; 
D'huile  d'olive  deux  onces  ;  j 
On  fait  fondre  la  gomme  Elémi  avec  la 
graiffe,  &  après  avoir  ôté  le  mélange  de  deftus  , 
le  feu,  on  y  ajoute  fur-le-champ  la  térébenthine 
&  l'huile,  on  pafie  enfuite  le  tout. 
Cet  Onguent  qui  sfl  effenîieiiement  le  même, 
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que  l'on  connoît  fous  le  nom  d'Onguent  ou  de 
Baume  d'Arcéus ,  s'emploie  pour  faire  fuppurer 
&  pour  confolider  les  plaies. 

Onguent  Mercuricl. 

'   Prenez  de  graille  de  porc  préparée  , 

De  mercure  crud  purifié  ,  de  chacun 
une  livre. 

De  graille  de  mouion  préparée,  demi-once» 
Triturezle  mercure  dans  un  mortier  de  pierre, 
d'sbord  avec  la  graifTe  de  mouton  &  un  peu  de 
celle  de  porc,  jufqu'à  ce  que  l'on  n'apperçoive 
plus  de  mercure  coulant.,  ajoutez  enfuite  le  refie 
de  la  graifTe,  &  continuez  à  triturer  avec  foin. 
On  jugera  que  l'opération  efl  achevée,  lorf- 
qu'après  avoir  étendu  une  très-petite  quantité 
de  cet  Onguent  fur  du  papier  blanc,  ou  fur  le 
dos  de  ra  main-,  on  n'y  apperçoit  aucun  globule, 
même  en  le  regardant  avec  une  forte  loupe. 

On  varie, fuivant  Ls  circonflance? ,  la  propor- 
tion du  mercure  à  celle  de  la  graifie,  qui  efl 
quelquefois  comme  un  à  deux  ou  à  trois,  & 
même  encore  plus  petite. 

L'ufape  ie  plus  ordinaire  de  cet  Onguent  efl 
celui  qu  on  en  fait  dans  les  Maladies  Vénérien- 
nes ,  où  on  l'emploie,  non  comme  ropique,  mais 
comme  un  moyen  d'introduire  le  mercure  dans 
le  fyftème.  —  Voye\  Mercure. 

Onguent  Citrin. 

Prenez  de  mercure  crud  purifié,  une  once  ; 

D'efprit  de  nitre ,  deux  onces  ; 

De  graille  de  porc  préparée  ,  une  livre. 
_  Faises  diffoudre  le  mercure  dans  l'efprit-.-ie- 
nitre,  au  b:iin  de  fabtej  &  pendant  t|ue  la  fo- 
luu'on  efl  encore  chaude,  verfez-la  fur  la  grsiffe 
que  vous  aurez  fait  fondre  auparavant ,  au  mo- 
ment ou  en  fe  refroidifTant  elle  commence  à  fe 
prendre.  Mêlez  les  ingrédiens  en  les  agitant 
enfemble  vivement  dans  un  mortier  de  pierre, 
&  faites-en  un  Onguent. 

On  le  recommande  pour  la  gale ,  les  dartre* 
&  autres  éruptions  cutanées.—  Voye\  Dartres-, 

Onguent  Bafîlieum. 

Prenez  de  réfine  jaune  ; 
De  cire  jaune  ; 

D'huile  d'olive  ;  de  chacune  une  livre. 

Faites  fondre  enfemble  la  réfine  &  la  cire  fur 
un  feu  doux,  ajoutez  enfuite  l'huile,  &  patféz 
le  mélange  pendant  qu'il  efl  encore  chaud. 

On  l'employé  comme  digefiif  &  maturatif 
pour  les  tumeurs  inflammatoires  &  les  ulcères» 
Voyei  Abcès. 

Onguent  de  Soufre, 
Prenez  de  graifie  de  porc  préparée  une  demi? 
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livre  ; 

De  fleurs  de  Soufre,  quatre  onces; 
D'huile  effentietle  de  lavande  ,  quinze 
gontfes. 

Mêlez  le  tout  enfemble  avec  foin. 

On  fe  fert  de  cet  Onguent  pour  guérir  la 
gale.  Voyt\  Gale.  La  quantité  prefcrite  dans 
la  formule  ci-deflus  s'emploie  ordinairement  en 
quatre  frictions  dont  on  fait  une  chaque  jour. 
Elle  fuffit  en  général  pour  opérer  la  guérifon  ; 
cependant  il  faut  quelquefois  continuer  plus 
long'  tems  l'ufage  du  remède. 

Onguent  de  Verd  -de-  Gris. 

Prenez  d'Onguent  bsfilicum  quinze  parties. 

De  verd-de-gris  une  partie.  Mêlez  avec  foin. 
Cet  Onguent  préférable  à  l'Onguent  Egyptiac 
des  anciennes  pharmacopées  s'emploie  pour  net- 
toyer les  ulcères  fordides,  &  pour  réprimer  les 
chairs  fongueufes,  dans  'les  cas  d'ulcères  où  la 
fuppuration.eft  entretenue  par  l'atonie  des  par- 
ties, l'aclion  du  cuivre,  contenue  dans  cette  pré- 
paration ,  tft  quelquefois  très  avantagtufe.  On  fe 
fert  auffi  très-utilement  de  cet  Onguent  en 
raffbiblirTant  avec  une  proportion  convenable 
d'axmge,  dans  certains  cas  d'ophtalmie  fcro- 
phuleufe  où  les  paupières  font  principalement 
affectées. 

Onguent  de  Zinc. 

Prenez  d'huile  d'olive,  cinq  gros. 

De  cire  blanche  ,  un  gros. 

De  fleurs  de  Zinc  ,  un  gros. 
Mêlez  le  tout  enfemble  avec  foin. 
On  fe  fert  de  cet  Onguent  fur- tout  pour  les 
maux  d'Yeux  &  particulièrement  dans  les  cas 
où  la  rougeur  dépend  plutôt  de  relâchement , 
que  d'un  état  d'inflammation  active.  11  eft  plus 
élégant  que  les  Onguens  de  tutie,  de  pierre  ca- 
laminaire  &  autres  femblables  des  pharmaco- 
pées, dont  il  poffède  d'ailleurs  toutes  les  qua- 
lités dans  un  degré  fupérieur. 

Onguent  de  Précipité  rouge. 

Prenez  de  mercure  précipité  rouge  ,  vingt- cinq 
grains. 

De  nacre  de  perle  préparée ,  quinze  grains. 
De  cérat  de  Galien  ,  un  gros  &  demi. 

Mêlez  enfemble  avec  foin. 

Cet  Onguent  eft  très-utile  dans  les  cas  d'oph- 
talmie où  les  paupières  font  principalement  affec- 
tées. On  en  enduit  légèrement  le  bord  des  pau- 
pières le  foir ,  au  moment  où  le  malade  fe  met 
au  lit  ;  ou  bien  l'on  fe  contente  d'en  introduire 
une  parcelle  avec  l'extrémité  d'un  rouleau  de 
papier,  dans  le  grand  angle  de  l'œil. 
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Onguent  Epifpafuque. 

Prenez  d'Onguent  bafdicum ,  fept  parties. 
De  poudre  de  cantharides,  un  gros. 

Mêlez  le  tout  avec  beaucoup  de  foin.  Il  faut 
faire  attention  à  ce  que  les  cantharides  foient 
ré-ù.ites  en  poudre  très-fine. 

On  fe  fert  de  cet  Onguent  pour  panfer  les 
plaies  faites  par  des  véficatoires  dont  on  veut 
emretcnir  la  fuppuration. 

Onguent  Anodin. 

Prenez  d'huile  d'olives,  dix  gros. 

De  cire  jaune,  demi  -  once. 

D'opium  crud  ,  un  gros. 
Mêlez  le  tout  enfemble  pour  en  faire  un 
Onguent. 

_  Cet  Onguent  eft  très-utile  pour  le  panfement 
d'ulcères  douloureux.  On  s'en  fert  auffi  pour 
adoucir  les  douleurs  des  hémorrhoïdes.  On  en 
augmente  fouvent  l'effet  par  l'addition  d'un  peu 
de  camphre. 

Onguent  Nervin. 

Prenez  de  graifTe  de  mouton,  huit  onces. 
D'huile  de  lauritr ,  une  livre. 
D'huile  effentielle  de  térébenthine,  une  once. 
D'huile  de  Succin  rectifiée,  demi-orice. 

Faites  d'abord  fondre  la  graifTe  ;  ôiez-ia  de 
defîus  le  feu,  &  ajoutez  les  autres  ingrédiens, 
en  remuant  avec  foin. 

Cet  Onguent  eft  un  topique  chaud  &  ftimu- 
lant,  qui  peut  jufqu'à  un  certain  point  rétablir 
le  fentiment  &  ie  mouvement  dans  des  mem- 
bres paralyfés.  Son  application  doit  être  accom- 
pagnée de  fripions  qui  par  elles-mêmes  font 
très-miles  dans  les  cas  de  cette  Nature. 

ONIX,  «vuf,  Unguis  camemerœ  anterio  ri  s.  Amas 
de  pus  dans  la  chambre  antérieure,  entre  l'iris 
&  la  cornée  tranfparente  à  la  fuite  de  l'ophtalmie 
dont  les  effets  ont  eu  lieu  imérieuremenr.  Cette 
collection  purulente  forme  une  tache  affezfem- 
blable  à  la  iunnle  de  l'ongle  ,  d'où  les  Anciens 
lui  ont  donné  fon  nom.  Paul  l'appelle  encore 
^Etius  en  parle  d'une  manière  particulière 
fous  le  nom  d'ô^îa  ;  il  établit  même  les  diffé- 
rences qui,  félon  lui,  diftinguent  cette  affection 
de  l'hypopion  :  ces  différences  font  abfotument 
illnfoires,  la  maladie  étant  la  même  &  ne  diffé- 
rant que  par  la  quantité  de  pus  qui  eft  moindre 
dan;  l'Onix,  &  ne  remplit  que  la  chambre  anté- 
rieure ,  eu  lieu  que  cet  efpace  eft  plein  dans 
l'hypopion. 

Le  mot  Onix  me  paroît  plus  convenir  à  l'abcès 
qui  fe  fait  entre  les  lames  de  la  cornée ,  &  qui 
eft  aftez  confidérable  pour  avoir  la  forme  d'un 
onglet.  Maître  -  Jan  ,  Mauchart  &  plufieurs 
autres  Oculifles ,  fe  réunifient  tous  pour  donner 


OPE 

â  l'Onîx  cette  acception.  L'abcès  ici  ne  préfenfe 
que  les  indications  générales  qu'offrent  ceux  qui 
paroiftenr  dans  les  autres  parties  du  corps  ;  il 
faut  l'ouvrir  lorfque  le  pus  eft  completrement 
formé,  &  la  lancette  eft  l'inftrument  dont  il  faut 
fe  fervir  de  préférence.  L'ulcère  qui  refte  eft  tou- 
jours long-tems  à  fe  moud  i  fier ,  lur  -  tout  quand 
il  y  a  encore  de  rinOammarion.  Le  meilleur  dé- 
terfif,  en  pareil  cas,  eft  le  vin  d'Elpagne  &  le 
fucre  brûlé  ;  on  fe  fert  encore  avec  avantage  de 
l'eau  ophtalmique  de  Daquin.  (M  Petit-  Ra- 
sez.). 

OPÉRATION.  Application  méthodique  de 
quelqn'inftrument ,  ou  de  la  main  feule  du  Chi- 
rurgien ,  fur  le  corps  humain,  pour  réparer  les 
délord res  qui  y  font  furvenu?. 

L'Opétation  eft  le  principal  caraélère  de  la  Chi- 
rurgie -,  cependant ,  dit  M.  Louis ,  on  n'eft  point 
Chirurgien  pour  avoir  acquis  quelque  facilité 
dans  l'Art  -,  ou  plutôt,  quelqu'adreffe  qu'on  ait, 
on  ne  poffède  jamais  l'Art  d'opérer  fans  une  in- 
finité de  connoiffances  que  l'ignorance  a  voulu 
fuie  regarder  comme  lui  étant  éirangères ,  &  qui 
font  néanmoins  les  lumières  fans  lesquelles  les 
Opérarions  ne  fêteront  que  par  une  routine  plus 
fouvent  meurtrière  qu'utile.  L'Opération  ne  con- 
vient point  dans  toutes  les  maladies  Chirurgicales-, 
c'eft  un  moyen  extrême  qu'il  ne  faut  mettre 
en  ufage  que  lorfqn'il  n'eft  pas  poftlble  de 
guérir  le  malade  par  des  voies  moins  dou  - 
loureufes ,  lors  même  que  les  Opérations  ont 
lieu.  Elles  ne  font  qu'un  point  du  traitement-, 
&  ,  pendant  toute  fa  durée,  il  faut  que,  par  une 
conduite  intelligente  &  méthodique  ,  on  difpoie 
le  malade  à  l'Opération  \  qu'on  previenneou  qu'on 
détruifelesaccidensqui  pourroient  en  empêcher  le 
fuccès -,  &  enfin  que  par  le  concours  de  tous  les 
moyens  fagement  adminiftrés,on  guérifte  a  près  l'O- 
pération ,  laquelle  ,  indépendamment  de  la  caufe 
fâcheufe  &  fouvent  mortelle  qui  la  prefcrit ,  eft 
fouvent ,  par  elle-même,  une  maladie  très-dou- 
loureufe.  Le  fuccès  des  grandes  Opérations  eft 
le  triomphe  du  Chirurgien  ;  mais  ce  triomphe- 
même  peut  être  la  honte  de  la  Chirurgie.  L'O- 
pération eft  la  première  &  l'unique  reftource  d'un 
prétendu  Chirurgien  qui  n'eft  qu'Opérateur.  Toute 
fa  gloire  &  ton  profit  fe  trouvent  dans  les  Opé- 
rations qu'il  fait*,  il  ne  cherche  qu'à  les  multi- 
plier :  au  contraire  ,  un  vrai  Chirurgien,  un 
homme  favant  &  expérimenté  cherche  à  ne  com- 
pter fes  fuccès  que  par  les  Opérations  qu'il  a  fu 
prévenir,  &  par  les  membres  qu'il  a  pu  conferver.  I 

Ces  observations  font  d'autant  plus  intéreffarues 
qu'elle?  font  le  fruit  des  réflexion;  d'un  Praticien  ; 
des  plus  diftingnés  ,&.  dont  la  Chirurgie  s'honore  i 
le  plu*.  On  a  fait  beaucoup  de  mal  par  l'abus 
des  Opérations,-  on  a  oublié  qu'il  ne  falloir  y  re- 
courir que  pour  aider  le  travail  de  la  Nature, 
ou  dans  les  cas  on  les  efforts  de  celle-ci ,  évi- 
demment ir.fuffifans ,  ne  laiffoient  pas  d'autres 
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reflburces  pour  fauver  la  vie  du  malade-,  &  non- 
feulement  on  a  mutilé  fort  inutilement  beaucoup 
de  perfonnes  qu'on  auroit  pu  guérir  pat  un  trai- 
tement méthodique  bien  entendu  ,  mais  on  en  a 
ftit  périr  un  grand  nombre  qu'on  eût  pu  fauver 
par  une  Pratique  plus  douce  &  plus  femporifanre. 
D'un  autre  côté  néanmoins  bien  des  gens  ont 
porté  trop  loin  la  crainte  des  Opérations,  &ont 
voulu  mal-à-propos  profcrire  de  la  Pratique  des 
moyens  cruels, il  tft  vrai, dans  l'application,  tuais 
du  fage  emploi  defqnels  dépend  fouvent  le  falut 
des  malades.  Voyei  ce  que  nous  avons  dit  à  ce 
fujet  aux  articles  Amputation  ,  Cancer  ,  &c. 

Des  différentes  fortes  d'Opérations. 

Tontes  les  Opérations  de  Chirurgie  fe  rédui- 
fent  à  réunir  ce  qui  eft  divifé,à  divifer  ce  qui 
eft  uni,  à  extraire  des  corps  étrangers,  &  à 
ajouter  au  corps  humain  ce  qui  lui  eft  utile: 'les 
Grecs  ont  exprimé  ces  quatre  genres  d'Opérations 
par  les  noms  de  Synthèse  ,  Diérèse,  Exé- 
rèse et  ProtÈse.  Voye[  i'énuméradon  métho- 
dique des  Opérations  que  nous  avons  données 
dans  le  Difcours  prélimiraire. 

La  Synthèse  ou  réunion, eft  une  Opération  par 
laquelle  on  réunit ,  ou  l'on  rapproche  les  parties 
divifées  ou  éloignées  les  unes  des  aurres  ;  ainfi  , 
on  divife  la  fynthèfe  en  fynthèfe  de  continuité  & 
en  fynthèfe  de  contiguité. 

La  fynthèfe  de  continuité  réunit  ce  qui  eft  di- 
vifé.  La  fynthèfe  de  contiguité  rapproche  ce  qui  eft 
éloigné  ,  &  remet  les  partie*  du  corps  dans  leur 
fttuation  naturelle. 

Les  divifidns  contre  nature,  qui  font  l'objet 
de  la  fynthèfe  de  continuité,  fontdedqux  efpèces  : 
favoir ,  les  plaies  &  les  fractures.  Les  Anciens 
diftinguoient  la  fynthèfe  de  contiguité  en  e'pagogue, 
raphe  &  Jyntc'tifme.  L'épagogue  eft  la  réunion  des 
plaies  fans  faite  de  divifion.  Le  raphé  eft  cette 
réunit.in  par  le  moyen  de  quelques  points  de 
future  qui  font  de  petites  divifionsj  le  fynthé- 
tifme  eft  la  réunion  des  parties  des  os  frac- 
turés. 

Les  parties  déplacées ,  qui  font  l'obiet  de  la 
fynthèfe  de  contiguité,  font  de  deux  efpèces  : 
les  unes  font  molies  &  les  autres  font  dures. 
Les  Anciens  appeiloient  arthrombole  ,  la  fynthèfe 
qui  remet  les  parties  dures  dans  leur  fttuation 
naturelle  \  ils  appeiloient  taxis,  celle  qui  produit 
le  même  effet  par  rapport  aux  parties  molles. 

Les  moyens  dont  on  fe  fert  pour  exécuter  ces 
différentes  efpèces  de  fynthèfe  font  la  fttuation , 
les  bandages,  la  future  fèche  ,  les  lacq«  ,  les 
attelles,  les  fanons,  les  boîtes  ,  les  machines  & 
les  futures. 

La  Diérèse  ou  divifion, eft  une  Opération  par  la- 
quille  on  fépare  les  parties  dont  l'union  eii  contre 
nature,  &  l'on  divife  celles  dont  la  comiuui.é  efî 
un  obftacle  à  la  guérifon  de  certaines  maladies. 
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Cette  définition  de  la  diérèfe  renferme  en  même- 
teins  l'a  divilîon  en  deux  efpèces,  dont  la  première 
eft  appellée  diérèfe  particulière  ,  &  la  féconde 
diérèfe  commune. 

La  diérèfe  particulière  fépare  les  parties  dont 
l'union  eft  contre  nature  -,  elle  remédie  par  exem- 
ple ,  à  l'imperforation  de  l'anus,  à  celle  du  vagin 
dans  les  femmes  ,  à  celle  du  gland  chez  les 
hommes. 

La  diérèfe  commune  renferme  toutes  les  Opé- 
rations où  l'on  ne  diviie  les  parties  que  pour  par- 
venirà  quelque  fin;  ellecomprend ,  par  exemple, 
i  indfion  que  l'on  fait  pour  tirer  les  pierres  hors 
de  la  veme  -,  celle  que  l'on  fait  à  la  poitrine 
pour  évacuer  les  fluides  épanchés  fur  le  diaphra- 
gme ,  &c. 

Les  Anciens  ont  diftingué  la  diérèfe  relative- 
ment à  la  manière  dont  elle  fe  faifoit  en  enta- 
mure  ,  piquure  ,  arrachement  &  brûlure. 

Leniamure  fe  fait  avec  les  inftrumens  tran- 
chans.  Ils  ont  diftingué  cinq  manières  défaire 
une  entamure  fur  les  parties  dures  :  favoir,  trouer, 
racler  ,  feier  ,  limer ,  couper. 

On  troue  ,  on  trépane  avec  un  infiniment 
tranchant ,  en  forme  defeie  ronde  appelle  trépan. 
Voyei  ce  mot.  On  pratique  cette  Opération  prin- 
cipalement dans  les  cas  de  fractures  du  crâne, 
pour  relever  les  pièces  d'os  enfoncées ,  pour  pro- 
curer l'iffue  du  fang  épanché  fous  la  dure-mère , 
ou  fur  cette  membrane,  pour  tirer  les  corps 
étrangers  ,  &c.  On  la  pratique  encore  en  deux 
autres  occafions.  i.*  Lorfqu'un  abcès  s'efl  formé 
dans  la  mcëlle  d'un  os  long,  pjr  exemple,  dans 
le  tibia  -,  on  procure  par  ce  moyen  l'iiTue  du 
pus,  Ton  découvre  l'étendue  du  mal  intérieur, 
&  l'on  y  applique  les  remèdes  convenables,  z. "Lorf- 
qu'un corps  étranger  s'efl  engagé  dans  un  05  plat , 
par  exemple,  fous  l'omoplate  ou  derrière  les  os 
des  iles,  &  qu'on  ne  peut  le  tirer  fans  faire  une 
ouverture  à  l'os.  L'on  pratique  aufîî  cette  Opé- 
ration fur  le  fternum  lorfqu  on  a  lieu  de  foup- 
çonner  la  préfence  de  quelqu'amas  de  fluide  dans 
le  médiaflin. 

On  racle  avec  un  infiniment  nommé  rugine; 
cette  Opération  emporte  la  fuperficie  des  os 
corrompus,  ce  qui  rend  pins  prompt  l'effet  des 
remèdes  appliqués*,  on  ne  le  pratique  plus  pour 
découvrir  les  fractures. 

On  feie  les  os  des  membres  dont  on  fait  l'am- 
putation. 

On  lime  les  dents  pour  les  fépater,  pour  les 
lendre  égales  &  pour  enemporter  la  carie. 

On  coupe  arec  des  tenailles  inciûves  les  ex- 
trémités des  os  cafTés ,  dont  les  pointes  peuvent 
piquer  certaines  parties  -,  on  coupe  les  os  même 
dans  leur  continuité ,  lorfqu'on  ne  peut  les  feier 
ou  les  feparer  dans  leur  contiguïté. 

Les  Anciens  ont  diftingué  douze  manières  de 
faite  une  entamurç  aux  parties  molles  :  fayoir ,  l'a- 
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pîotomie, la  phébotomie,  l'artériotomiel'oricoro- 
mie,  lecaraclufmas,  iapériérèfe,  l'hyparfpatifme 
le  périfcyphifme  ,  l'encopé ,  l'acrotériafme  ,  l'an- 
géïotomie  &  la  lithotomie. 

L'aploromie  eft  une  fimple  ouverture  faite  à 
une  partie  molle;  la  phiéboromie  eft  l'ouverture 
d'une  veine;  l'artériotomie  celle  d'une  artère,  & 
l'oncoromie  celle  d'un  abcès.  Le  catachafmos 
eff  ce  qu'on  appelle  en  françois  fearification.  Il 
y  en  a  de  trois  lortes  :  favoir  ,  la  moucheture  qui 
ne  va  pas  au  -  delà  de  la  peau  ,  l'incifion  qui 
pénètre  jufqu'aus  mufcles ,  &  la  taillade  qui  va 
jufqu'aux  os.  La  périérèfe  eft  une  efpèce  ri'inci- 
iion  que  les  Anciens  faifoient  autour  des  grands 
abcè*.  L'hypofpatifme  eft  une  incifion  qu'ils  pra- 
tiquoient  au-devant  de  la  tête  ,  &  qui  pénétroit 
jufqu'i  l'os.  Le  périfcyphifme  eft  une  incifion 
circulaire  qu'ils  cominuoient  depuis  une  tempe 
jufqu'à  l'autre  ;  la  cruauté  &  le  peu  de  fuccès 
de  ces  trois  efpèces  d'Opérations  les  ont  proferites. 
L'encopé  eft  l'amputation  d'une  petite  partie,  par 
exemple  ,  d'un  doigt.  L'acrotériafme  eft  l'ampu- 
tation d'un  membre  confidérable ,  par  exemple, 
d'une  jambe.  L'angéïotomie eft  l'ouverture  d'un 
vaifTeau.  La  lithotomie  eft  une  ouverture  qu'on 
fait  à  la  veille  pour  en  tirer  une  pierre. 

La  piquure  eft  une  divilion  des  parties  molles , 
faite  avec  un  inftrument  piquant  :  telle  eft  la 
divifion  que  l'on  fait  aux  membranes  de  l'œil 
avec  une  aiguille ,  pour  abattre  le  crifiallin  lorf- 
qu'il  eft  devenu  opaque ,  &  la  ponction  que  l'on 
fait  avec  un  trocar  pour  évacuer  les  eaux  épan- 
chées dans  le  ventre  ,  dans  la  poitrine  ou  dans 
un  kyfte  particulier. 

L'arrachement  eft  une  divifion  que  l'on  fait  fur 
les  parties  molles  &  fur  les  parties  dures  lors- 
qu'il faut  en  retrancher  quelque  portion  ;  c'eft 
par  elle  qu'on  ôte,  par  exemple,  les  dents  gâtées. 

Les  Anciens  regardoient  comme  un  arrache- 
ment l'effet  des  ventoufe:.Ce  fentimentfuppofoit 
que  cet  effet  eft  une  efpèce  d'attraction  ;  mais 
il  n'tft  autre  chofe  que  la  compreflîon  de  l'air 
fur  les  parties  qui  font  hors  de  la  ventoure  ;  com- 
preflîon qui  force  les  parties  qu'elle  couvre  à  s'y 
engager,  parce  que  l'air  contenu  dans  cet  inftru- 
ment efi  plus  raréfié  que  l'air  extérieur. 

La  brûlure  eft  une  opération  par  laquelle  on 
confume  quelques  parties  molles  ou  dures.  Il 
y  a  deux  fortes  de  corps  dont  on  fe  fert  pour 
briller  ies  parties  ;  les  uns  font,  ou  des 
métaux  rougis  au  ftu  ,  ou  des  matières  corn  - 
buftibies  qu'on  fait  brûler  fur  les  endroits 
du  corps  qu'on  veut  brûler-,  on  les  appelle  cau- 
tères aduels.  Les  autres  font  des  médicamens 
compofés  de  différente*  fubftances  qui  ont  la 
propriété  de  déforganifer  les  parties  vivantes  en 
y  détrr.ifant  &  en  y  produifant  un  changement 
ïembiable  en  apparence  à  celui  qu'opère  le  feu  , 
on  les  appelle  caufliques  ou  cautères  potentiels. 

L'exérèse  ou  extraction,  eft  une  opération 

par 
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par  le  moyen  de  laquelle  on  tire  hors  du  corpï 
toute  fubftance  étrangère  qui  peut  lui  nuire  -, 
telle  eft  l'extraélion  d'une  pierre  formée  dans 
1*  veftie. 

La  Prothèse  ou  addit'on  ,  eft  une  opération 
psr  le  moyen  de  laquelle  on  ajoute  au  corps 
quelque  instrument  pour  fuppléer  au  défaut  d'une 
partie  qui  lui  manque  naturellement ,  ou  acciden- 
tellement. 

On  ajoute  au  corps  ce  qui  lai  manque ,  pour 
quatre  raifons. 

1.  °  Pour  faciliter  fes  fondions  :  on  ajoute  , 
par  exemple,  des  dents  artificielles ,  ou  l'obtura- 
teur du  palais,  pour  faciliter  la  prononcia- 
tion ,  &c. 

2.  °  Pour  rétablir  quelque  fonclion  :  on  met, 
ar  exemple,  une  jambe  de  bois  à  une  perfonne 
ui  ne  pourroit  marcher  fans  ce  fecours. 

5.0  Pour  diminuer  une  difformité  :  on  met, 
par  exemple,  un  œil  de  verre,  un  nez  d'argent 
ou  un  menton  à  ceux  que  la  pene  de  quelqu'une 
de  ces  parties  rend  difformes. 

4.*  Pour  corriger  une  mauvaife  conformation. 
Ainfî,  l'on  fait  faire  ufage  de  l'efcarpolette  aux 
perfonnes  dont  l'épine  fe  courbe  ,  ou  bien  on  leur 
met  un  corceler.  On  met  auiîi  des  bottines  aux  per- 
fonnes dont  les  jambes  font  courbes. 

Tous  les  genres  d'Opérations  ,  c'eft  -  à-  dire  , 
la  fyrithèfe,  la  diérèfe  ,  l'exérèfe  &  la  prorhèfe 
concourent  quelquefois  à  la  cure  d'une  maladie. 
Par  exemple ,  lorfqu'il  s'agit  de  guérir  une  per- 
fonne de  la  pierre,  on  fait  une  incifion  ,  on  tire 
la  pierre  ,  on  procure  la  consolidation  de  la  plaie, 
&  fi  les  urines  ont  pris  leur  cours  par  l'ouverture 
qu'on  a  faite,  on  applique  un  inflrument  qui  en 
empêche  la  fonie. 

Règles  qu il  faut  obferver  dans  toutes  les  Opérations. 

Les  Auteurs  ont  prefent  différentes  Règles 
générales  qu'on  doit  obferver  en  faifant  les  Opé- 
rations. Les  unes  regardent  les  préparations ,  les 
antres  l'Opération  même-,  d'autre5  enfin  regardent 
les  fuites  de  l'Opération. 

t.*  Avant  l'Opération,  il  faut  s'affiner  de  la 
néceftité  de  la  faire  ,  du  tems  ou  du  lieu  où  il 
convient  de  la  faire  ,  &  prévoir  tout  ce  dont  on 
aura  befoin  en  la  fai'farîf. 

Par  rapport  à  la  néceftité  ,  c'eft  la  nature  de 
la  maladie  &  l'inutilité  des  autres  remèlesqui 
prouvent  qu'on  ne  peut  fe  difpenfer  de  faire  une 
Opération.  On  remarquera  néanmoins  qu'il  eft  des 
cas  où  ces  motifs  ne  doivent  point  engager  à  la 
faire,  parce  qu'il  fe  trouve  quelques  ohftacles 
qui  en  empêchent  l'exécution  ou  le  fuccès  :  la  foi- 
mefle,  par  exemple  ,  du  malade  ,  fon  âge ,  la  com- 
plication de  quelqu'autre  maladie  ,  &c.  peuvent 
rendre  une  Opération  impoffible  ou  inutile. 

Par  rapport  aux  tems  on  en  diftingue  deux  j 
l'un  de  nécefîué  &  l'autre  d'élection.  Le  tems  de 
Chirurgie.  Tome  II.  Iirt  Partie, 


OPE  fit 

nécefnté-  eft  celui  où  il  faut  faire  l'Opération 
fans  différer  ;  parce  que  le  malade  eft  dans  un 
danger  évident.  L'Opération  du  trépan,  celle  de 
1  empyùme ,  &c.  fe  font  toujours  dans  un  tems 
de  néceftité  ,  parce  qu'on  ne  peut  les  différer. 

Le  tems  d'éleclion  eft  celui  qu'un  Chirurgien 
choira  pour  faire  plus  avantageufement  une  Opé- 
rarion  :  tels  font,  par  exemple  ,  le  Printems  & 
l'Automne  qu'on  choifit  pour  i'Opération  de  la 
taille ,  pour  celle  de  la  cataracle  ,  &c. 

Par  rapport  aux  lieux  on  en  diftingue  auffi 
deux  ,  l'un  de  nécefTué  &  l'autre  d'éledion.  Le 
lieu  de  néceflké  eft  celui  où  la  maladie  indique 
abfoiument  que  l'Opération  doit  être  faite  :  pat- 
exemple,  le  lieu  où  une  tumeur  fe  trouve  eft 
toujours  un  lieu  de  néceftité  relativement  à  l'O- 
pération, parce  qu'il  faut  toujours  opérer  les  tu- 
meurs dans  les  endroits  où  elles  fe  font  formées* 
Le  iieu  d'éleclion  eft  celui  que  le  Chirurgien  peut 
choifir  :  par  exemple,  le  lieu  de  l'Opération da 
la  taille  eft  ordinairement  un  lieu  d'élection , 
parce  que  le  Chirurgien  ,  entre  plufieurs  endroits 
qu'il  peut  ouvrir  pour  tirer  la  pierre  ,  en  choifit 
un  où  il  fait  cette  Opération. 

Les  chofes  que  le  Chirurgien  doit  prévoir,' 
parce  qu'elles  lui  font  ou  utiles  pour  le  fuccès  de 
l'Opération ,  ou  néceflaires  pour  l'Opératien 
même ,  feint  les  remèdes  généraux  ,  l'appareil  , 
les  inftrumens,  l'air,  la  lumière,  la  fituation  du 
malade  &  celle  des  aides. 

Après  avoir  difpofé l'efprit  du  malade,  en  lui 
faifant  connoître  la  néceftité  de  l'Opération ,  & 
en  gagnant  fa  confiance  ,  on  prépare  fon  corps 
par  certains  remèdes  généraux,  qui  font  les  fair 
gnées ,  les  bains ,  le  régime  ,  &c. 

On  arrange  l'appareil  convenabîê  à  l'Opération 
fur  un  plat  où  on  met  toutes  les  pièces  dans' 
l'ordre  qu'on  doit  les  employer. 

On  arrange  pareillement  les  inftrumens  fur  un 
autre  plat  qu'on  a  foin  de  couvrir  pour  en  dérober 
la  vue  au  malade. 

Si  l'air  a  quelque  mauvaife  qualité ,  •  on  tâche 
de  le  corriger ,  ou  on  change  le  malade  de 
lieu. 

On  diftingue  deux  efpèces  de  lumière  :  la  na- 
turelle qui  eft  celle  du  jour  ,  &  l'artificielle  qui 
eft  celle  des  bougies  &  des  chandelles.  Dans 
certaines  Opérations,  comme  celles  de  la  litho- 
romie  &  de  la  cataracte  ,  on  préfère  la  lumière 
naturelle;  dans  d'autres ,  comme  celle  du  bubo- 
nocèle  ,  on  choifit  l'artificielle. 

La  fituation  des  malades ,  pendant  qu'on  opère, 
doit  varier  fuivant  les  différentes  efpèces  d'O- 
pération?. Cette  <ïtuation,que  les  Auteurs  appellent 
traclatrice,  doit  être  en  général  telle  que  le  Chi- 
rurgien puifîc  découvrir  toute  la  maladie ,  & 
opérer  commodément. 

On  doit  choifir  pour  aider  ,  des  "perfonnes  at- 
tentives, entendues,  diferètes,  &  autant  qu'il  eft 
poffible  des  Chirurgiens ,  parce  qu'étant  inflruits , 
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ils  préviennent  &  exécutent  mieux  ce  qu'ils  ont 
à  faire.  Voye\  Aides. 

i.°  Quant  au  tems  même  de  l'Opération  , 
chaque  Opération  a  fes  règles  particulières;  mais 
il  y  a  des  règles  générales  dont  il  ne  faut  jamais 
s'écarter ,  &  que  les  Anciens  ont  renfermées  en 
ces  trois  mots  latins ,  citb ,  tutb  &  jucunde  ; 
promptement ,  fûrement  &  agréablement. 

Il  faut  faire  les  Opérations  avec  promptitude  , 
afin  de  ne  point  prolonger  inutilement  les  dou- 
leurs. Le  Chirurgien  ,  pour  acquérir  cette  qua- 
lité ,  doit  s'être  exercé  fur  les  cadavres ,  &  avoir 
vu  opérer  les  grands  Maîtres  -,  car  c'eft  par  ces 
moyens  qu'on  apprend  à  faire  choix  des  infiru- 
mens ,  à  les  tenir  adroitement ,  à  ne  les  point 
multiplier  ,  &  à  ne  point  couper  à  plufieurs  fois 
ce  qu'on  peut  couper  en  une.  Il  faut  outre  cela 
que  la  cure  foit  auffi  prompte  qu'il  eft  poflîble. 
Le  Chirurgien  ,  en  prolongeant ,  blefle  fa  conf- 
cience,  rifque  fa  réputation  &  quelquefois  môme 
la  vie  du  malade. 

Il  faut  faire  les  Opérations  avec  fûreté ,  c'eft- 
à  -  dire ,  que  le  Chirurgien  doit  être  affuré  de 
la  néceflité  de  l'Opération,  connoître  parfaitement 
la  ftrurture  des  parties  fur  lefquelles  il  doit  opé- 
rer ,  &  prendre  en  conféquence  toutes  les  pré- 
cautions néceflaires  pour  éviter  les  dangers  de 
l'Opération  ,  &  en  affurer  le  fuccès. 

Le  mot  jucunde  qu'on  a  rendu  par  celui  d'a- 
gréablement ,  lignifie  que  le  Chirurgien  doit  en- 
courager le  malade ,  lui  cacher  en  partie  les 
douleurs  de  l'Opération  ,  &  lui  épargner  ,  autant 
qu'il  eft  poflibte,  en  agiffant  avec  dextérité  & 
avec  promptitude. 

3.0  Après  avoir  fait  l'Opération  &  avoir  ap- 
pliqué l'appareil  convenable  ,  le  Chirurgien  doit 
mettre  le  malade  en  fituarion  ,  prefcrire  le  régime 
de  vie  &  les  remèdes,  &  pourvoir  aux  chofes 
ïiéceflaires  pour  les  panfemens  fuivans. 

Il  faut  placer  le  malade  commodément  &  à 
fon  aile.  11  faut  fituer  la  partie  malade  haute- 
ment ,  pour  faciliter  le  retour  des  liqueurs ,  mol- 
lement ,  de  peur  qu'elle  ne  foit  hleiTée  ,  &  fû- 
rement ,  de  peur  qu'elle  ne  foit  expofee  à  quelque 
mouvement.  Les  Auteurs  appellent  cène  fituation 
pofiùve. 

La  nature  de  la  maladie  ,  l'efpèce  d'Opération, 
l'âge  ,  les  forces  du  malade,  &c.  doivent  déter- 
miner fur  l'efpèce  du  régime  &  de  remède  qu'on 
lui  preferit. 

Enfin  on  pourvoit  aux  chofes  néceflaires  pour 
les  panfemens  fuivans ,  c"e(î-à-dire ,  qu'on  pré- 
pare l'appareil  convenable  &  les  remèdes  propres 
a  la  maladie.  Voye^  Pansement. 

OPHTALMIE.  ÔçBd^fa.  Jnjlammatio  oculi. 
Les  Anciens  ont  caraclésifé,  fous  ceue  dénomi- 
nation, l'inflammation  humide  qui  attaque  la  con- 
^"onclive,  membrane  qui  fixe  i'œilaux  paupières. 
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Celfe  lui  a  fubftitué  le  mot  lippitudo ,  qui,  en  fa 
langue ,  fignifioit  la  même  chofe.  Galieti  qui 
avoit  remarqué  que  tantôt  cette  affection  étoit 
accompagnée  d'un  flux  abondant  de  larmes ,  & 
tantôt  point,  caraclérifoit  la  première  fous  le 
nom  d'Ophtalmie  &  la  féconde  fous  celui  de  Xé- 
rophtalmie. 

La  conjonctive  eft  une  de  ces  membranes  du 
corps  humain  la  plus  fine  &  la  plus  tranfparente 

?[u'on  connoiffe  ;  elle  ne  doit  fa  blancheur  éblouif- 
ànte  qu'à  l'expanfion  aponévrotique  des  tendons, 
des  mufcles  qui  meuvent  l'œil,  &  le  portent  dans 
toutes  fortes  de  directions.  Mais  cette  blancheur 
ne  perfifte  qu'autant  que  la  circulation  ef!  ré- 
gulière dans  les  différens  ordres  de  vaifleaux  qui 
Font  entre  elle  &  cette  expanfion.  Or,  quand 
il  y  a  ftâfe  ou  une  plus  grande  affluence  defang 
dans  les  réfeaux  infiniment  fins  qu'ils  forment | 
l'œil  devient  douloureux  ,  plus  rouge ,  plus  fec  i 
infenfiblement  la  lumière  devient  insupportable , 
&,  pour  l'éviter,  on  ferme  fpontanémcf.tles  pau- 
pières ,  &  l'on  cherche  l'obfcurité.  Mais  cette 
dernière  circonftance  n'a  gr.ères  lieu  que  dans 
le  cas  où  la  maladie  fe  continue  jurqu'au  dedans 
de  l'organe  ,  &  fur  les  vaifleaux  qui  ornent  la 
choroïde  d'une  manière  fi  merveiUeufe  ,  ou  lors- 
qu'elle commence  par  être  intérieure,  ainfi  qu'il 
arrive  afTez  fouvent.  Quand  la  liâfe  eft  portée 
au  plus  haut  point ,  les  vaifleaux  de  la  conjonc- 
tive font  tellement  engorgés,  que  l'œil  paroit  tout 
rouge  ;  la  cornée,  au  lieu  de  faillir  au  dehors, 
fe  trouve  comme  dans  un  creux.  Quand  la  ma- 
ladie efl  arrivée  à  ce  terme ,  les  Auteurs  l'ap- 
pellent alors  Chémofis.  Voye\  cet  article. 

Il  eft  rare  que  l'inflammation  n'occupe  que 
l'intérieur  de  l'œil  \  quand  cela  arrive  ,  c'eft  tou- 
jours à  la  fuite  de  quelque  coup  de  foleiî  ou 
de  la  phrénéfie  ,  ainfi  qu'il  eft  attefté  par  lesOb- 
fervateurs.  Dans  ces  cas  la'donleur  eft  beaucoup 
plus  vive,  plus  poni-'itive  que  lorfque  le  mat 
efl  extérieur  \  elle  femble  fe  porter  au  fond  de 
l'orbite,  &  augmente  conlldérabtement  à  l'ap- 
proche d'une  vive  lumière.  Les  objets  ne  paroif- 
fent  point  nets,  i.i  p  ipilie"êît  rapperifiee,  vrai- 
femblabitment  à  raiton  de  l'affluence  &  de  la 
flagnation  des  humeurs  dans  les  vaUFaux  radiés 
de  l'iris;  néanmoins l'œîl  ne  paroît  pas  beaucoup 
plus  ronge  qu'à  l'ordinaire.  Ces  fynîptômes pren- 
nent de  plus  en  plus  de  la  gravité  ,  &  bien  -  tôt 
ils  font  fuivis  du  délire,  à  moins  qu'une-  hémor- 
rhagie  fpontanée  ne  furvienne  ,  ot  encore,  en 
partil  cas,  les  vaifleaux  dilatés  au  -  delà  de  leur 
ton  ont -ils  peine  à  revenir  fur  eux-mêmes; 
ils  relient  dans  une  atonie  qui  rend  l'iris  inca- 
pable de  tout  mouvement,  &  la  rétine  déformais 
fïjfcepftble  d'aucuiie  émotion.  Mais ,  quand  par 
les  loi  î  générales  au  l  efte  de  l'organifme  ,  la  flâfe 
tourne  à  h  fuppuration,  la  vjolence  des  fymptômes 
femble  s'adoucir*,  le  pus  s'écoule  &  tend,  par 
une  propenfion  qui  dérive  de  ladifpofnion  des 
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parties,  à  fe  porter  dans  les  chambres  de  l'œil 
où  il  vient  former  un  abcès  qu'on  nomme  by- 
popion.  Là,  la  matière  peut  refier  ou  dans  fon 
êrar  de  primitive  fluidité,  ou  s'épaiflîr  &  dé- 
générer en  une  fubftance  aflez  folide,  ainfi  qu'on 
en  a  des  exemples.  Quand  la  matière  efl  verfée 
dans  la  chambre  poltérieure,  elle  pfeffe  toujours 
auffi-iôt  dans  l'antérieure ,  &  vient  s'accumuler 
au  bas  de  la  cornée  tranfparente.  Lorfque  la 
matière  s'épaîlfit ,  elle  adhère  communément  ou 
à  la  capfule  du  criftaliin  ou  à  la  partie  pofrérieure 
de  i'iris ,  ou  à  ces  deux  parties  qu'elle  colle  entre 
elles;  &  félon  que  cette  adhérence  efl  plus  ou 
moins  étendue,  la  pupille  devient  plus  ou  inoins 
petite  &  plus  ou  moins  irrég  .iière .  Quand  la 
concrétion  ne  contracte  aucune  adhérence ,  elle 
erre  dans  l'humeur  aqueufe ,  &  change  de  place 
diversement,  félon  qu'on  tient  la  têre  dans  telle 
ou  telle  direction-,  elle  pafîe  d'une  chambre  à 
l'autre,  &  difparoît  fouvent  pour  quelque  tems. 
Quelquefois  ,  mais  cela  efl  rare  ,  cette  concrétion 
a  la  forme  d'une  membrane,  &  reftant  dans  la 
chambre  poflérieure  ,  elle  partage  cet  efpace  en 
-deux  autres  difiintls,  &  peut  a  ors  paffer  pour 
ce  que  les  Anciens  défignoient  fous  le  nom  de 
Cataracte  membraneufe.  Quelquefois  cette  mem- 
brane adhère  par  tout  fon  contour  à  celui  de  l'iris , 
fans  gêner  en  rien  fon  action.  On  a  vu  ,  en  pareil 
cas,,  quand  celle-ci  fe  contractoit ,  la  nouvelle 
membrane  fe  porter  en  avant ,  &  reprendre  fa 
première  place  quand  la  pupille  venoit  à  fe  di- 
later. Mais  l'inflammation  eft  fouvent  fi  étendue, 
&  la  quantité  du  pus  fi  grande  que  l'œil  en  efl 
totrtlement  déforga  ifé. 

L'inftjm.'naiion  ,  qui  n'eft  qu'extérieure,  efl 
moins  expofée  à  d'aulfi  fâcheufes  fuites.  Quand 
elle  efl  violente  ,  la  cornée  partage  l'affection  de 
la  conjonctive*,  on  a  vu  même  des  vaiffeaux  fe 
développer  dans  cette  tunique, qui  n'eft  point 
organise,  fi  l'on  en  croit  le  plus  grand  nombre 
des  Anatonr.ftes.  Elle  change  de  couleur ,  blan- 
chit <S(  même  s'ulcère  \  mais  le  plus  fouvent  le 
pus  au  lieu  de  ronger  le  tifTu  de  cette  membrane 
s'épaiffir ,  &  forme  des  taches  opaques  qui ,  à 
raifon  de  leur  étendue,  de  leur  épaifTeur  &  de 
leur  pofition,  nuifoient  plus  ou  moins  à  la  clarté 
de  la  vifion.  Voyt\  l'article  Albugo.  Les  pau- 

Îiières  en  fonr  également  affectées  ;  el'es  font  dou- 
ourenfes ,  tuméfiées  ,  lourdes,  &  ont  peine  àfe 
mouvoir  \  ia  douleur  s'étend  le  long  du  front  & 
fympatiquernen!  à  toute  la  tête  qui  eft  pefante; 
on  lent  des  démangeaifons  dans  tout  l'œil,  les 
points  iacrimaux  ,  obilrués  par  l'engorgement , 
n'admettent  plus  la  matière  des  larme>qui,  de- 
Venant  plus  chaudes  &  plus  irritantes,  s'écoulent 
au  dehois  lur  les  joues  &  les  lèvres  que  quel- 
quefois elles  enflammant  &  excorienr. 

Les  Auteurs  ^'accordent  tous  pour  diflingner 
les  caufes  de  l'Ophtalmie  en  internes  &  en  externes-, 
celles-ci  ionc  limée»  au-dehors  de  l'organifme , 
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ainfi  que  l'annonce  leur  dénomination.  On  doi 
regarder  comme  telles,  certaines  influences  de 
l'air  qui  courent  épidémiquemertt  d'un  canton 
dans  un  autre,  ainfi  que  l'ont  obfervé  les  Mé- 
téorologifies  qui  étudient  &  notent  fcrupuleufe- 
ment  toutes  les  variations  de  l'atmofphère ,  Sç 
les  différentes  maladies  qu'elles  occafionnenf. 
Une  Ophtalmie  dece  genre  régna,  à  Newbury, 
dans  le  Berkshire,  l'Eté,  en  1778,  où  on 
la  connoiffoit  fous  le  nom  de  Maladie  oculaire. 
Les  coups,  les  chûtes,  les  bleffures,  les  piquu- 
res  &  les  corps  étrangers  font  encore  autant  de 
caufes  au  nombre  de  celles  que  nous  confidérons, 
&  qui ,  parce  qu'elles  font  fenfibles  à  la  vue,  pré- 
fentent  des  indicaiions  évidentes  à  remplir.  Les 
caufes  internes  paroiiTent  venir  de  la  plétore 
ou  de  quelqu'acrimonie  comme  la  vari<  leufe ,  la 
vérolique  ou  la  fcrophuleufe.  Cette  dernière  févit 
fouvent  chez  les  jeunes  gens  dont  les  glandes 
du  col  font  fort  gorgées ,  &  qui  offrent  en  outre 
tous  les  fympfômes  des  écrouëlles.  L'Ophtalmie 
vénérienne  efl  communément  la  fuite  de  la  réper-" 
euflion  de  l'humeur  gonorrhoïque-,  fouvent  auflî 
elle  provient  du  contact  de  la  matière  fur  les 
vaiffeaux  de  l'œil,  comme  il  en  eft  quelques 
exemples.  Saint-Yves  eft  le  premier  Auteur  qui 
air  parlé  de  cette  efpéce  d  Ophtalmie.  Provient- 
elle  d'une  métaftafe  de  l'humeur  gonorrhoïque  fur 
l'œil ,  comme  le  plus  grand  nombre  des  Prati- 
ciens le  croit  encore ,  ou  feroit-elle  occafionnée 
par  l'attouchement  des  doigt>  ou  d'un  mouchoir 
imbu  de  la  matière  gonorrhqïdale  î  C'eft  fur  quoi 
l'on  n'eft  point  encore  d'accord.  Quoi  qu'il  en 
foit ,  1  inflammation ,  en  pareil  cas,  eft  toujours 
accompagnée  d'un  écoulement  blanc  &  purifor- 
me ,  qui  reffemble  beaucoup  à  la  matière  de  la 
gonorrhée  &  qui  eft  aulfi  acrimonieufe  qu'elle. 
On  pourroit  encore  ranger  parmi  les  raufes  in- 
ternes,  ou  dont  l'origine  eft  en  nous,  l'inverfion 
des  cils  qui  n'érant  plus  dans  la  direction  qu'ils 
doivent  avoir,  piquent  &  irritent  la  conjonc- 
tive d'une  manière  continue. 

Ces  notions  données ,  voyons  comment  il 
faut  fe  conduire  dans  les  differens  cas  que  nous 
venons  de  rapporter.  Nous  fuppoferons  que 
l'Ophtalmie  vienne  chez  un  lujet  ,  d'ailleurs 
bien  conflitué,  &  que  fa  caufe  foit  extérieure, 
ou  qu'elle  provienne  d  une  trop  grande  abon- 
dance de  fang.  Si  la  caufe  eft  mécanique, i1  faut 
commencer  par  l'extraire  par  les  pro  édés  que 
fa  nature  indique.  On  fe  fut  de  p  mes  pinces, 
d'un  morctau  de  p  pier  -oulé,  'e  l'aimant  pour 
extraire  les  grains  de  poulfière,  les  paillettes  de 
f.r  ou  les  petits  fétu-  qui  par  leur  féjour  pour- 
roient  occafionner  les  accidens.  Quand  çes  f.ibf- 
onces  étrangères  font  rkhees  dan-  l'œil,  qu'elles 
pro-uinenr ,  on  les  (ai fit  dans  une  ame  de  crin 
ou  avec  une  pince  à  épiler,  &  s'ils  iunt  plus 
enfoncés ,  f-n  les  pique  avec  une  aiguille  à  cata- 
racte. Si  l'accident  vient  de  la  piquure  de  quelque 
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infeéle  »  on  y  remédie  par  les  fomentations  d'eau 
diftilléede  cumin,  sHuifée  d'un  peu  d'eau  thé- 
riacale-,  on  applique  des  comprennes  fine»,  imbues 
de  cette  eau  aiguifée  d'un  filer  d'eau-de-vie-,  & 
on  les  renouvelle  toutes  les  fois  qu'elles  font 
trop  fèches,  fi  ces  moyens  n'ont  aucune  efficacité, 
que  le  mal  de  tête  foit  violent  &  le  pouls  fé- 
brile, il  faut  en  venir  aux  faignées  du  pied.  On 
tirera  donc  huit  à  dix  onces  de  fang,  &  l'on 
réitérera  fi  les  circonftances  le  demandent ,  cinq 
ou  fïx  fois  en  difFérens  tans ,  jufqu'à  ce  que 
les  fymptômes  généraux  foient  fuffifarrrmnt 
abattus.  11  ne  faut  point  être  avare  du  fang  dans 
les  premiers  inflans-,  Avicenne  faifoit  faigner 
jufqu'à  la  défaillance  &  toujours  avec  fuccès. 
Si  l'inflammation  continue  toujours  à  être  la 
même,  il  faut  tenter  des  dépléiions  qui  agifLnt 
plus  près  de  la  caufe  du  mal.  Les  fangfues  font 
un  moyen  préférable  à  l'ouverture  de  l'artère 
temporale  &  même  de  la  jugulaire,  elles  attirent 
plus  immédiatement  du  lieu  enflammé.  M.  Ware 
cependant  leur  préfère  la  feclion  totale  en  tra- 
ders de  l'artère  temporale,  que  Galien  confeil- 
loit  Amplement  d'ouvrir.  Il  dit  avoir  vu  des 
malades  qui  en  ont  retiré  un  foulagemenr  dans 
Je  moment  même,  &  qui  ainfi  ont  été  délivrés  par 
ïa  fuite  des  frequens  retours  delà  maladie.  Nous 
ne  pouvons  fur  ce  point  prononcer  d'après  l'ex- 
périence j  mais  ce  que  nous  pouvons  aflurerpar 
nous-mêmes  ce  font  les  heureux  fuccès  de  l'ap- 
plication des  fangfues  vers  le  grand  angle  de  l'œil, 
fur  la  veine  angulaire-,  l'ouverture  même  de  ees  vei- 
nes par  la  lancette  dan?  le  cas  où  l'on  en  feroit  dé- 
pourvu ,  pourroit  avoir  fon  efficacité  par  des 
raifons  que  l'Anatornie  indique ,  &  qui  feroient 
trop  longues  à  rapporter.  Le  gonflement  qu'oc- 
cafionne  quelquefois  l'application  des  fangfues 
chez  certains  fujets,  lorfqne  ces  infectes  font 
mal  choifis,  a  déterminé  ks  Praticiens  à  les 
placer  à  la  région  des  tempes.  On  peut  choifir 
cet  endroit  quand  des  raifons  fpéciales  empêchent 
de  lui  préférer  celui  que  non?  indiquons.  En 
même-tems  qu'on  fuit  cette  méthode,  on  en  aide 
les  effets  par  ies  purgatifs  pris  de  rems,  à  autres  , 
fous  forme  d'apofème,  avec  la  manne,  le  ta- 
marin -,  par  \ts  déîayans  généraux  ,  rels  que  le 
petit- lait;  la  ptifanne  de  graine  de  lin,  les 
bouillons  altérais  &  rafraîchiffans ,  &  par  les  fo- 
mentations &  les  cataplafmes  de  pulpes  de  pom- 
mes &  autres;  par  les  dérivatifs,  comme  les 
véficatoires  &  les  fêtons. 

Ma;>fouvent,  malgré  tous  ces  moyens, l'engorge- 
ment perfirie-,  il  efl  moins  inflammatoire  que  chro- 
nique*, le?  vaifTe^ux  fembknt  être  comme  vari- 
queux j  ils  couvrent  tout  le  bianc  de  ('œil,  de 
manière  à  nt  rien  laifLr  voir  de  la  traufparénce 
de  cette  partie.  On  conleille,  en  part  il  cas,  les 
faignées  locales  qu'on  fait  différemment,  félon 
lîa  dextérité  dont  on  efl  doué,  &  les  moyens  qu'on 
afousla  main.  Les  Ancien*  avoient  fréquemment 
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recours  à  ces  fortes  de  fearifications  ;  ils  fecon^ 
tentaient  Amplement  d'ufer  l'excédent  de  la  con-* 
joncliveavec  une  petite  rape  ou  un  morceau  de 
pierre  -  ponce  qu'ils  promenoient  fur  fa  furface» 
En  Allemagne,  au  commencement  de  ce  fiècle, 
&  peut-êrre  encore  actuellement,  on  piquoit 
de  côté  &  d'autre  les  vailïeanx  au  moyen  d'une  pe- 
tite brofTe  de  poils  fort  roide*.  Platner  a  décrit 
cet  infiniment  dans  une  Differtation  ,qui  a  pour 
titre  :  De  fearificatione  Oculorum.  Woolhoufe  , 
Oculifîe  ambulant  ,  hua  fubfiirué  les  filets  qui 
terminent  les  balles  de  l'orge  ,  &  avec  autant  de 
fuccès  -,  mais  on  peut  plus  avantageufement  em- 
ployer les  cifeaux  courbes  de  Daviel ,  ou  une 
lancette  affermie  dans  fa  chaffe  ,  &  voici  la  ma- 
nière de  fe  conduire  dans  cette  petite  opération. 
Le  malade  érant  affis  un  peu  plus  bas  fur  un 
tabouret,  l'Opérateur  qi.i  efl  derrière  lui  fur  une 
chaife  plus  élevée,  lui  renverfera  la  tête  fur  fes 
cuiffes ,  puis  relevant  la  paupière  fupérieure ,  tan- 
dis qu'un  aide  abhiffe  l'inférieure,  il  coupe  foit 
avec  une  lancette,  foit  avec  une  aiguille  courbe 
bien  tranchante  par  la  pointe,  ou  avec  les  cifeaux, 
les  vaiffeaux  qui  font  trop  proéminens  ;  il  lave 
l'œil  à  mefure  avec  une  petite  éponge  imbibée 
d'eau  tiède  ,  pour  faciliter  le  dégorgement.  On 
continuera  également  fur  les  paupières,  fi  el'es 
font  trop  gorgées,  &  l'on  applique  enfuire  une 
feuille  de  baudruebe  entre  elles  &  l'œil ,  pour 
empêcher  toute adhéfion,  ce  qu'on  continueta  de 
faire  pendant  deux  ou  trois  jours  feulement.  Ce 
procédé,  quelque  laborieux  qu'il  femble  être, 
nous  paroît  préférable  à  celui  de  Weolhoufe, 
qui  efl  toujours  long, quelquefois  même  accompa- 
gné d'accidens-,  car  on  a  vu,  en  pareil  cas,  l'inflam- 
mation fe  continuer  à  raifon  des  petits  brins  qui  s'é- 
toient  détachés  des  filets ,  &  fkhés  dans  le  tiffu 
de  la  partie.  Cependant  comme  il  s'agit  moins 
ici  d'ouvrir  Amplement ,  que  d'emporter  les  vaif- 
feaux gorgés ,  je  préférerois  les  cifeaux  à  l'ai- 
guille &  à  la  lancette  qui  ne  font  que  divifer. 

L'Ophtalmie  de  l'efpèce  dont  nous  venons 
de  parier  ,  c'ell-  à  -  dire ,  celle  qui  provient  de 
caufe  externe,  cède  toujours  aux  moyens  dont 
il  vient  d'être  fait  mention ,  quand  on  les  raet 
convenablement  en  ufage-,  mais,  pour  peu  qu'elle 
foit  entretenue  par  un  principe  d'acrimonie,  il 
faut  alors  plus  infifler  fur  les  moyens  qui  peuvent 
l'adoucir,  le  corriger  ou  le  détiver  ailleurs.  Les 
véficatoires  font  très- utiles  fous  ce  dernier  peint 
de  vue;  mais  les  Pra'iciens  ne  font  point  d'ac- 
cord fur  l'endroit  où  il  faut  les  appliquer.  Hoff- 
man  penfe  qu'il  vaut  mieux  que  ce  foit  aux 
jambes  qu'à  la  nuque  ;  iî  di;  avoir  obfervé  qu'en 
ce  dernier  endroit  ils  augmentaient  toujours  Je 
mal ,  ce  qui  n'avoit  jamais  lieu  à  celui  qu'il 
préfère:  cependant  la  Pratique  journalière  efl 
en  faveur  de  leur  application  à'ia  nuque,  comme 
étant  plus  proche  de  l'endroit  d'où  il  faut  dériver, 
H,  Ware  dit  en  avoir  vu  de  très  -  bons  effets, 
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cfuand  on  les  fnbflituoii  aux  fangfues  qui  avoient 
alft-zuré  vers  les  tempes.  Les  purgatifs  femblcnt 
ici  avoir  les  plus  grands  avantages-,  leur  efficacité 
avoit  été  obfervée  autrefois  par  Galien  ,  qui  dit 
poli ti vement  à  ce  fnjet  ,  ex  iis  qwbus  oculi  tentari 
phhgmone  caperant  ,  nnnnullos  folâ  pwgatione  per 
alvum  uno  die  faaatos  vidimus  ;  mais  l'aphorilme 
fuivant  d'Hippocrate  ,  lippientem  ahi  profluvio 
corripi  bonum,  leur  a  donné  la  plus  grande  vogue 
dans  la  Pratique.  Les  cathartiques  &  même  les 
draftiques  font  ceux  qui  conviennent  le  plus, 
fur  -  tout  dans  les  Ophtalmies  habituelles  qui 
durent  depuis  long  -rems.  Dix  grains  de  mercure 
doux  &  douze  de  diagrède  forment  ainfi  une 
poudre  fingulièrement  propre  en  pareil  cas  pbur 
remplir  les  vues  qu'on  fe  prop,ofe.  Le  D.  Stoll 
a  réuffi  dans  le  traitement  de  plufieurs  Ophtal- 
mies ,  évidemment  occasionnées  par  une  faburre 
des  prenvères  voies ,  même  accompagnées  de  l'o- 
pacité de  la  cornée,  en  donnant  deux  fcrupules 
d'ipécacuanha  ,  mêlés  à  tin  grain  de  tartre  émé- 
rique.  Il  efi  en  effet  à  obferver  que  l'eftomac 
fympathife  beaucoup  avec  les  yeux,  &  qu'en 
évacuant  les  faburres  que  celui-ci  contient,  on 
parvient  à  guérir  chez  les  perfonnes  fcrophulenfes 
doni  les  digeftions  fe  font  mal,  beaucoup  d'in- 
flammations de  ce  genre,  qu'on  auroit  vainement 
cherché  à  combattre  par  tout  autre  moyen. 

Si;,  malgré  tous  les  remèdes,  1  inflammation 
continue  à  être  accompagnée  de  douleurs,  ti  les 
relâchons  &  les  réfoiutifs  ne  réunifient  point, 
on  peut  tenter  l'application  de  l'opium,  notamment 
la  teinture  thébaïque.  L'hifloire  de  quelques  per- 
fonnes qu'on  dit  êire  devenues  aveugles  pour 
avoir  appliqué  de  l'opium  fur  leurs  yeux,  a 
en  général  éloigné  les  Praticiens  de  l'emploi  de 
ce  remède  ,  fans  qu'on  fâche  trop  pourquoi  -,  ce- 
pendant l'expérience  prouve  directement  en  fa  fa- 
veur dans  beaucoup  de  cas,  &  notamment  dans 
l'Ophtalmie.  M.  Ware  dit  s'être  bien  trouvé 
dans  le  cas  dont  il  s'agit  ici ,  de  l'infii! larion  d'une 
ou  deux  goutres  de  cette  teinture ,  une  ou  deux 
fois  le  jour,  félon  la  gravité  plus  ou  moins  ur- 
gente de  la  douleur.  II  dit  que  cette  teinture 
caufoit  d'abord  unedouleur  fort  aiguë,  accom- 
pagnée d'un  écoulement  fort  abondant  de  larmes, 
lequel  continuoit  quelques  minutes  &  difparoitibit 
infenfibiement ,  après  quoi  le  malade  éprouvoitun 
foulagement  remarquable.  L'inflammation  ,  con- 
tinue --t-  il,  eft  vifiblement  diminuée  dès  le  pre- 
mier jour  de  l'ufage  du  remède,  &  la  guérifon  , 
dans  les  cas  les  plus  fâcheux,  a  été  radicale  en 
moins  de  quinze  jour?,  aorè;  que  tous  les  remèdes 
connus  avoient  été  tentés  inutilement  pendant 
plufieurs  femaines  .&  même  plufieurs  mois.  Mais 
pour  que  ce  remède  réunifie,  il  faut  que  les  éva- 
cuations générales  aient  précédé,  &  qce  Pini- 
tation  inflammatoire  ait  perdu  de  fa  première 
force.  Il  parcît  que  l'efficacité  du  remède^  dé- 
pend de  la  jufle  mixtion  às„  ingrédiens  qui  le 
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compofent  car ,  par  eux -mêmes  ,  ils  n'ont  pas 
produit  un  effet  bien  fenfible  entre  les  tmins  de 
M.  Ware,  suffi  prefcrit-il  Spécialement  la  tein- 
ture du  Difpenfaire  de  Londres ,  comme  lui  ayant 
mieux  réuffi. 

On  eft  Souvent  forcé,  pour  compléter  le  trai- 
tement de  l'Ophtalmie,  d'en  venir  aux  altérans, 
notamment  aux  mercuriatix  dont  ii  faut  long  rems 
continuer  l'ufage  ,  particulièrement  lorsqu'on 
Soupçonne  un  levain  vérolique  ou  êcVoueîleûx. 
Il  convient  même  quelquefois  de  fe  décider  à  un 
traitement  mercuriel  très -régulier  ,  comme  dans 
les  cas  où  l'Ophtalmie  proviendroit  de  la  ré- 
percu'iion  de  la  gonorrhée.  J'ai  eu  occafion  de 
voir  plulieurs  fois  cette  fâchaufe  métapto^e  dii 
flux  gonorrhoïdal  -,  chez  un  malade  les  vaiffeaux 
delà  conjonélive  étoitnt  tellement  gonflés  qu'ils 
formaient  à  l'entour  de  la  cornée  tranfparents 
un  cercle  charnu  affez  Saillant  -,  on  y  voyoit 
différens  points  blanchâtres  &  jaunâtres  d'où 
fiumoif  une  matière  putiforme.  Ces  points  ref- 
fembioient  affez  à  ceux  qui  paroiffent  à  lafurface 
dugland  dansles  gonorrhéesbârardes:  quelquefois 
le  retour  de  la  gonorrhée  diffipe  la  maladie  -, 
mais  le  plus  Souvent  elle  perfifte,  &.  fi  l'on  tem- 
poriSe,  elle  va  grand  train  \  il  Se  forme  des 
foyers  de  Suppuration  dans  l'œil  même  ,  &  bien- 
tôt l'organe  efi  entièrement  perdu.  Je  n'ai  point 
éprouvé  de  plus  prompts  &  de  plus  Sûrs  moyens 
en  pareils  cas  que  les  frictions  mercurielles  5 
mais  il  faut  y  recourir  auffi-tôt  &  leurfaire  aller 
de  pairs  les  bains ,  comme  dans  tous  les  cas  où 
la  maladie  efl  urgente. 

L'Ophtalmie,  qui  efl  entretenue  par  un  vice 
fcrophuleux,  efi  beaucoup  plus  opiniâtre  que 
celle  dont  nous  venons  de  faire  mention.  Il 
efi  facile  de  la  reconnoître  aux  Signes  de  la 
diathèfe  qui  la  fomente*,  elle  attaque  afez  fou- 
vent  les  deux  yeux  à-la-fois.  Beaucoup  de  re- 
mèdes ont  été  vantés  contre  celle-ci,  mais  tou- 
jours fans  un  grand  fuccès,  excepté  cependant 
la  ciguë  dont  Stork  a  beaucoup  priSé  l'effica- 
cité. Le  D.  Foîhergill ,  qui  a  répété  l'ufage  de 
ce  remède,  pour  apprécier  fa  valeur  dans  les 
différentes  maladies  où  on  le  dit  avoir  eu  beau- 
coup de  fuccès,  a  reconnu  fon  efficacité  dans 
celle  dont  il  s'3git  ici.  Une  fille,  dit-il,  dans 
une  de  Ses  obfervarion  ,  inférée  dans  le  $.e  vol. 
des  Médical  Obfervations   and  Inguiries,  d'une 
complexion  foible,  pâle,  d  environ  vingt-huit 
ans,  avoit  été  attaquée  de  fcro^hule  dès  fon 
bas-âge  &  a  différentes  fois.  Elle  avoit  éprouvé, 
plufieurs  Ophtalmies,  des  gonflemens  aux  glan- 
des St  antres  fyjnp'ômes  de  cette  maladie.  "Elle 
avoit  confuité  plufieurs  Médecin*  tk  Chirurgiens 
&  pris  des  remèdes  de  beaucoup  de  cliariatans, 
&  tout' récemment  d'après  men  confeii  ,  elle 
jRvoit  foie  ufage  delà  décoction  de  falfepareille, 
du  kinkina,  de  doux  mercuriaux,  de  l'eau  de 
mer,&  autres  remèdes  connus.  Quand  je  crus 
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la  devoir  mettre  à  l'ufage  de  la  ciguë,  elle  étoit 
attaquée  de  la  plus  forte  Ophtalmie  qu'elle  eût 
déjà  éprouvée.  Son  pouls  étoit  petit  &  foible , 
elle  avoir  peu  de  repos  &  d'appétit,  fes  règles 
étoient  fingulièrement  diminuées  &  fans  couleur. 
Les  glandes  du  col  de  thaque  côté  jufqu'aux 
clavicules ,  étoient  fort  gonflées  particulièrement 
d'un  côté,  &  la  fenlibilité  de  fa  vue  étoit  telle 
qu'elle  fe  tenoit  continuellement  dans  f on  lit, 
les  rideaux  fermés.  Telle  étoit  fon  état  quand 
elle  commença  l'ufage  de  la  ciguë -,  c'éroir  dans 
]e  commencement  de  la  réputation  du  re- 
mède ;  aulfi  les  dofes  furent  -  elles  petites. 
Quelques  femaines  s'étoienr  écoulées  avant 
qu'elle  en  prit  vingt  grains  par  jour.  L'ex- 
trait dont  je  faifois  ufage  ,  étoit  bien  fait  , 
niais  quelques  petites  que  furent  d'abord  les 
dofe?,  le  bien  qui  s'enfuh  if  ,  encouragea  à  le 
continuer  &  même  à  les  augmenter.  L  Ophtal- 
mie ne  tarda  pas  à  fe  difîiper,  &  le  gonflement 
des  glandes  les  plus  grofles  diminua  coniîdéra- 
blement,  &  les  plus  petites  difparurent;  la  famé 
devint  meilleure-,  la  malade  continua  l'extrait 
condamment  pendant  plus  d'un  an ,  fans  en 
éprouver  le  moindre  mal. 

L'Ophtalmie  chez  les  vieillards  &  les  fujets 
phiegmitiques  tient  moins  du  caractère  inflam- 
matoire que  celles  que  nous  venons  de  confidé- 
rer \  en  général ,  elle  demande  qu'on  infifle  moins 
fur  les  faignées  &  plus  fur  les  purgatifs  &  les 
fépercufnfs,  mais  ceux-ci  ne  doivent  point  non 
plus  être  trop  forts.  Avicenne  prétend  même 
qu'on  doit  en  différer  l'application  jufqu'au 
troifième  jour  ,  oportet ,  dit-il ,  ut  in  principio 
non  adkibeantur  injpiffàntia  fortia  &  qua  fini  ve- 
hementer  flyptica ,  quoniam  infpijfant  t  uni  cas  & 
prohibent  refolutionem  &  augent  dolurim.  Quoi- 
qu'il n'y  ait  que  l'expérience  qni  puiffe  ftatuer 
ici  quelque  chofe,  cependant  Riiière  iren  con- 
feille  pas  moins  des  épithèmes  doués  de  cette 

{>ropriété,  fur  le  front  &  fur  les  tempes  dans 
e  commencement  de  l'Ophtalmie-,  illis  en'rm, 
dit-il,  vente per quai  humores  deflaunt  ad  oculos\ 
comprimuntur  humorque  influent  repellitur.  Ces 
fortes  d'épithèmes  ont  une  vertu  dont  les  Pra- 
ticiens ne  font  point  affez  de  cas  en  Europe. 
La  toutine  les  met  en  ufage,  &  avec  fruit  dans 
les  Indes  où  les  Ophtalmies  par  relâchement 
régnent  fi  fréquemment  dans  la  faifon  des  p'uks. 
Jl  cft  très  -  commun  alors  de  voir  les  Indigènes 
à  Surare,  fur-tout  où  j'ai  pratiqué  quelques 
anntçs  courir  les  rues,  le  front  enduit  d'un 
mélange  de  terre  de  Para  ,  de  fuc  de  citron,  & 
de  blancs  d'œ  ifs  qu'ils  regardent  comme  un 
Excellent  rrn  ède  en  pareil  cas.  Les  topiques  qui 
coorieneni  le  plus,  font  ceux  qu'on  prépaie  avec 
l'eau  de  rofe  &  de  plamain ,  fur  quatre  onces  defr 
quelles  on  ajoute  une  vingtaine  de  grains  de 
vitrioi  blanc.  L'<_au  célefle  Ue  la  Pharma*  opée 
de  Londres  efl  également  trèi  ?  convenable  en 
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pareil  cas,  aînfi  que  Ja  pierre  médicamenrenfe  de 
Croilius  &  l'extrait  de  Saturne  à  une  dofe  modé- 
rée. Comme  on  trouve  dans  les  Matières  Médi- 
cales plufieurs  formules  relatives  aux  cas  dont 
nous  parlons,  nous  y  rem  oyons  ceux  qui  fur 
ce  point  voudroient  avoir  de  plus  grands  détails. 
Il  eft  à  obterver  que  les  véficatoires  &  autres 
dérivatif,  ont  moins  de  fuccès  dans  cette  efpè- 
ce  que  dans  un  autre  où  un  principe  d'acrimo- 
nie entre  pour  quelque  chofe  dans  la  maladie. 
On  a  remarqué  encore  que  les  légers  diaphoré- 
tiques,  telles  que  i'infuiion  de  coquelicot,  de 
fleur  de  fureau,  la  décoction  des  fquines,  de 
fa  fepareille  étoient  préférables  au  petit  lait  «Se 
aux  boitions  nitrées ,  fi  efficaces  dans  les  cas  com- 
pletresnem  inflammatoires. 

L'Ophtalmie,  qui  fifrVisM  chez  les  enfans  ca- 
cochymes, ne  (e  guérit  que  par  un  long  ufage 
des  altérans  &  l'emploi  des  dérivatifs,  tels  que 
les  cautères  ou  le  garou  ,  &  par  l'ufage  de  l'aquila 
aiba  ou  du  catomcl.  Il  fe  forme  (onvent  entre 
les  lames  de  la  cornée  des  épanchemens  de 
Aies  qui  s'endurcilfant,  dégénèrent  en  une  tache 
ou  albugo  qui  efl  très-difficile  à  difîiper  fur-tout 
à  cet  âge  où  l'on  ne  fent  pas  tout  le  prix  de 
l'organe  affecté  ,  &  où  le  malade  n'a  pas  tou- 
jours la  docilité  qui  conviendroit  en  pareil  cas. 
Quand  ces  taches  ne  font  point  épaiffes,  qu'elles 
font  filamtnteufes ,  comme  une  toile  d'araignée, 
qu'elles  ne  font  point  placées  fur  le  centre  de 
ta  cornée,  elles  doivent  peu  inquiéter*,  elles 
difparoiffem  toujours  à  mefure  que  l'inflamma- 
tion fe  dilfipej  mais ,  quand  c'en  le  contraire* 
qu'il  y  a  même  ulcération,  dès  que  les  premiers 
accidens  de  l'inflammation  font  pafTés,  il  faut 
en  venir  aux  fondans  locaux  &  y  perfifler  d'une 
manière  continue.  Une  folution  de  fublimé  cor- 
rofifdansuneeaudiflillée , dans  la  propottiond'un 
grain  ,  pour  quatre  onces  déxcipient ,  efl  reconnu 
un  excellent  topique  en  pareil  cas,  comme  dans 
ceux  où  il  y  a  excroiflance  fur  la  cornée.  M. 
Ware,  non-feulement  emploie  alors  ce  collyre, 
mais  encore  il  confeille  de  toucher  l'opacité 
une  ou  deux  fois  par  jour  avec  l'onguent  citrin 
du  Difpenfaire  d  Edimbourg ,  qu'on  applique 
tout  chaud  avec  un  petit  pinceau.  La  coutume, 
en  pareil  cas,  efl  de  fournir  fur  la  tache  la 
poudre  fine  de  verre  &  du  fucre  candi  bien 
porphyrifé ,  de  la  frotter  evec  une  brolfe  & 
même  de  la  ratifier*,  mais  ces  moyens  font 
m  ..in?,  efficaces  ou  plus  fujets  à  inconvéniens, 
que  les  topiques  dont  nous  parlons.  Nous  ren- 
voyons pour  beaucoup  de  faits  confirma  tif>  d« 
la  doctrine  ,  que  nous  venons  d'étiblir,  aux 
Obfervateurs  &  notamment  à  l'ouvrage  de  M, 
Wa  e  publié  à  Londres  fousces  titres  :  Rcmarkt 
on  he  Opt/talmy  >  Pforophtalmy  and purulent eytt 
wuh  rr.ethods  of  cure  ,  &C. 

Terminons  par  quelques  règles  propres  à  ent- 
.  pêcher  ie  retour  périodique  de  l'Ophtalmie, 
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Ceux  qui  y  font  fujets  feront  très-bien  de  ne 
point  trop  tôt  fe  bander  l'œil  malade,  car  on 
a  remarqué  que  la  chaleur  trop  grande  étoit 
toujours  nuifible.  Un  fimple  taffetas  verd,  qu'on 
tient  devant  l'œil  au  moyen  du  chapeau ,  eft 
l'appareil  qui  convient  le  mieux.  Ils  feront  bien 
de  fe  laver,  tous  les  matins,  les  yeux  avec  de 
l'eau  fraîche  aiguifée  d'un  peu  d'eau-de-vie  ou 
de  vitriol-,  on  fe  fert ,  en  pareil  cas,  du  baffin 
oculaire  qui  eft  très-bien  imaginé  pour  ces 
fortes  de  lotions.  Se  laver  régulièrement  tous  les 
jours  a  été  pour  plufieur3  un  excellent  moyen, 
&  qui  n'eft  nullement  à  méprifer.  Enfin  on  con- 
feille  fe  kinkina  dans  les  Ophtalmies  fujettes  à 
retour  -,  mais  ce  remède  doit  toujours  être  pré- 
cédé par  les  purgatifs.  (M.  Petit-Radel). 

OPHTALMOXSE  ou  BLEPHAROXYSIS, 
Scarification  ou  dégorgement  des  vaiffeaux  de 
l'œil,  au  moyen  de  l'infirumem  fuivant. 

OPHTALMOXYSTRE.d'°>9*^0Ç&  %m.  Inf- 
iniment propre  à  ratifier  l'CEil ,  comme  le  défigne 
la  racine  de  fon  nom.  il  eft  compofé  d'une  petite 
brofle  qu'on  fait  avec  douze  ou  quinze  barbes 
d'épi  de  feigle  ,  réunis  enfemble  au  moyen  d'un 
fil  ou  de  la  foie.  Woolhoufe  inventa  cet  inf- 
trument  pour  fearifit-r  les  vaiffeaux  variqueux  de 
la  conjonctive  ou  des  paupières.  La  facrifica- 
tion  des  yeux,  dit  Heifler,  qui  en  a fpécialement 
traité, eft  une  opération  qui  remonte  au  tems 
d'Hippocrate-,  depuis  cet  Auteur,  Celfe&  Paul, 
notamment  ce  dernier ,  chapitre  De  Trachomate, 
en  ont  fpécialement  traité.  Woolhoufe  eft  celui 
des  Modernes  qui  en  ait  rappel  lé  l'ufage -,  voici 
en  quoi  confifie  fon  procédé.  Le  malade  placé 
commodément  fur  une  chaife  &  ï  l'ombre,  la 
lête  appuyée  fur  la  poiirine  d'un  aid*  &  bien 
affujettie,  on  renverfe  avec  le  doigt  index  & 
le  pouce  d'une  main  la  paupière ,  de  manière 
que  fa  furface  interne  ou  rouge  fe  montre  bien 
à  découvert,  on  prend  la  petite  broffe  de  l'autre 
main ,  on  l'appuyé  très-vite  &  plufieurs  fois  de 
fuite  fur  la  partie  intérieure  des  paupières,  & 
même  quelquefois  fur  la  conjonctive  &  la  caron- 
cule lacrymale,  évitant  ,  dans  ce  dernier  ca«,  la 
cornée  &  le  cartilage  des  paupières.  Lorfqu'on 
aura  ouvert  une  fuffifânte  quantité  de  vaiffeaux, 
on  aidera  leur  dégorgement  en  fomentant  l'œil 
avec  une  infufion  chaude  de  fleurs  de  fureati , 
&  l'on  fera  répéter  cette  fomentation  plutkurs 
fois  le  jour,  recommandant  au  malade  de  remuer 
fouvent  les  paupières  pour  éviter  tout  collement 
qui  pourroit  furvenir  entre  elles  &  le  globe  de 
1'œiU  Woolhoufe,  en  pareil  cas,  met.oit  entre  l'oeil 
&  les  pjupîères  un  petit  morceau  convenable- 
ment taillé  te  la  pe]iiculeqn  emploient  les  batteurs 
d'or,  il  en  recouvroit  les  deirx  fa^es  avec  un 
peu  d'enguent  ophtalmique  de  fa  compofmon. 
On  réitérera  i'opération  à  des  intervalles  plus  ou 
moins  disantes  Mon  la  gravité  du  mal ,  &  en 
meene-iems  on  travaillera  à  en  détruire  la  caufe, 
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par  les  remèdes  tant  externes  qu'internes  qu'on 
croit  les  plus  favorables. 

Hippocrate,  pour  faire  cette  opération,  paroit 
s'être  fervi  de  l'efpèce  de  chardon  qu'on  ap- 
pelle Attraclylis.  Ceux  qui  lui  ont  fuccédé  ,  em- 
ployoient  une  rugine  en  forme  de  cuillère  avec 
laquelle  ils  racloienr  la  furface  interne  de  la  pau- 
pière jufqu'à  ce  que  le  fang  en  coulât.  Ceft  à 
raifon  de  cette  manière  d'agir,  que  Paul  appelloit 
cet  infiniment  Blepkaroxyjfon,  &  Celfe  Aj'peratum 
fpecillum.  On  a  fubftitué  à  cet  inftrumenr  la 
prefle  connue  des  Botaniftes  fous  le  nom  à'EJqui- 
Jetum  majus  nudum,  la  feuille  de  figuier,  la 
pierre-ponce  &  l'os  de  fèche. 

La  fearification  des  yeux,  à  en  croire  Woo- 
lhoufe ,  eft  régulièrement  utile.  i.°  Dans  les 
cas  de  varices  &  même  dans  celui  de  chemo/is 
de  caufe  interne  ouexterne ,  mais  particulièrement 
dans  ce  dernier  cas.  2.°  Lorfque  l'œil  eft  affedé 
d'un  pterygium,  d'un  leucoma-,  3.*  pour  forti- 
fier la  vue,  guérir  l'amaurofe  &  la  cataracte 
commençante.  4.*  Dans  les  épanchemens  fan- 
guins  dans  l'une  ou  l'autre  chambre  de  l'œil. 
5.0  enfin,  fi  l'on  en  croit  Mauchart  &  Platner, 
dans  la  paralyfie  &  autre  maladie  de  cette  claffe 
où  l'œil- &  les  paupières  font  plus  ou  moins 
affectés.  Platner  la  rejette  dans  la  Xéro- 
phtalmie  ou  lippitude  fèche  >  dans  les  affections 
des  yeux  fomentées  par  un  virus  vénérien  ou 
fcobutique,dans  la  cataracte,  la  goutte  -  fereine, 
lTlypopion  invétéré  &  dans  l'ectropium ,  le 
trichiafis,  l'anchylops  &  autres  maladies  de  ce 
genre.  Heifter,  qui  a  médité  la  nature  de  tous 
ces  avantages,  eft  très-loin  de  les  reconnoître, 
&  conféquemment  d'admettre  la  fearification  de 
l'œil-,  voyez  à  ce  fujet  ce  que  cet  Auteur  dit 
dans  le  ir.c  paragraphe  de  fon  chapitre  fur  la 
fearification  des  yeux-,  ce  que  rapporte  Mauchart 
dans  une  Differtation  publiée  à  Tubinge,en  1726, 
fous  le  titre  fingulier  de  Ophtalmoxyfi-nov  antiquâ 
feu  Hippocratico-  Woolhoufîanâ,  &  ce  que  nous 
avons  dit  nous-mêmes  à  l'article  Ophtalmie. 
(  M.  Pz  ti  t-  Radel.) 

OPIUM,  fuc  épaiffi  provenant  des  têtes  ou 
capfules  du  pavot  b\a.oc,Papaverfomniferum  Lin. 
Cette  drogue  qui  poifède  au  plus  haut  degré  la 
qua'iié  narcotique,  (  Voyei  ce  mot  ) ,  &  qui  peut 
la  déployer  fans  nuire  à  l'économie  animile,  eft 
peut-être  la  plus  utile  de  toutes  celles  que  ren- 
ferme la  matière  médicale,  dans  les  maladies 
douloureufes ,  &  dans  celles  par  conféquent  qui 
font  particulièrement  du  rtll'ort  de  la  Chirurgie. 
ÎNon-feulemcnt  on  fufpend  par  fon  moven  chez 
Se  malade  four  fenthnent  do  fes  maux  ,  &  on  lui 
procure  ainfi  un  repos  falotaire,  mais  encore, 
dans  bien  des  cas ,  cette  fufpenfion  produite  par 
l'Opium  concourt  puifl'amment  à  la  gnérifôn , 
foit  directsment,  foit  en  favorifant  l'eifet  des 
autres  remèdes. 

Ce  neft  pas  ici  le  lieu  d'entrer  dans  de  grands 
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dérails  fur  ce  qui  concerne  ce  précieux  médica- 
ment. Nous  nous  contenterons  d'indiquer  d'une 
manière  abrégée  les  principanx  cas  où  le  Chirur- 
gien doit  en  faire  ufage. 

Dans  les  cas  da  plaies  t;ès-dou!oureufes ,  où 
les  fcufFrances  du  bleflé  ne  cèdent  point  à  l'ex- 
traction des  corps  étrangers  qui  pourroient  les 
exciter,  ni  aux  autres  moyens  indiqués  ordinai- 
rement pour  diminuer  la  douleur,  rels  que  la 
pofition,  les  applications  relâchantes,  &c;  l'O- 
pium donné  en  dofe  fuffifan.te  ne  manque  pref- 
que jamais  de  procurer  un  foulagement  marqué  ; 
&  quoique  fouvent  cet  effet  ne  fubfifte  plus  après 
que  l'Opium  a  ceffé  d'sgir,  il  donne  au  Chirur- 
gien le  rems  néctffaire  pour  .chercher  la  caufe 
de  ce  fymptôme ,  &  pour  y  appliquer  d'autres 
remèdes»  Dans  les  plaies  des  parties  llgamen- 
teufes  &  tendineufes ,  &  particulièrement  dans 
celles  des  jointures,  la  douleur  eft  quelquefois 
extrêmement  violente,  &  exige  de  fortes  dofes 
d'Opium,  Il  y  a  des  cas  de  cette  nature  où  de 
fimples  fomentation»,  où. des  cataplafmes  faits 
avec  une  forte  décoction  de  têtes  de  pavot  ou 
une  foiution  d'Opium  dans  de  l'eau,  fuffifent 
pour  calmer;  mais  le  plus  fouvent  on  .n'y  par- 
vient qu'en  donnant  l'Opium  intérieurement,  à 
la  fuite  des  grandes  opérations;  c'efl  une  très- 
bonne  méthode  que  de  donner  au  mahde  une 
dofe  d'Opium  t  &  de  la  répéter  occaiionnelle- 
ment  fuivant  i'intenfué  de  la  douleur,  &  le  de- 
gré d'anxiété  qu'éprouve  le  malade.  On  doit 
recourir  au  même  moyen  pour  calmer  les 
crampes  &  les  foubrefauts  des  tendons  &  des 
mufeies  qui  tourmentent  les  malades,  fur  -  tout 
après  les  amputations.  On  recommande,  dans  ce 
dernier  cas,  de  n'adminiflrer  le  calmant ,  d'abord 
qu'eu  petites  dofes  qu'on  répétera  plus  ou  moins 
fréquemment ,  fuivant  que  cela  paroîtra  nécef- 
faire.  Dans  la!  plupart  des  autres  cas  dont  nous 
venons  déparier,  il  faut  l'adminiflrer  en  grandes 
dofes  pour  en  obtenir  les  avantages  que  l'on  en 
attend  -,  autrement,  loin  d'être  utile,  il  femble 
quelquefois  produire  un  effet  contraire. 

Rien  n'accélère  plus  la  guérifon  des  ulcères 
de  toute  efpèce  que  la  ceffation  de  la  douleur; 
c'eft  pourquoi,  lorsqu'elle  eft  vive,  il  faut  avoir 
recours  aux  narcotiques,  dont  l'ufage  eft  fouvent 
fort  avantageux  dans  ces  circonftances.  M.2is 
lorfqn'on  les  preferit,  il  faut  en  augmenter  la 
dofe,  &  les  reitérer  fuivant  la  violence  de  ia 
douleur;  dans  les  ulcères  cancéreux  ,  ce  remède 
efi  fouvent  l'unique  auquel  on  puiffe  avoir  re- 
cours ,  &  dont  on  puiffe  attendre  quelque  fou- 
lagement. 

On  donne  avec  beaucoup  de  fuccès  l'Opium 
pour  appaifer  les  douleurs  néphrétiques ,  &  pour 
favorifer  la  defeente  d'une  pierre  le  long  de 
l'uretère ,  ainfi  que  pour  faciliter  le  paffage  des 
calculs  biliaires  de  la  véficnle  du  fiel  dans  tes 
HJtefiiw.  Ce  médicament  eft  auifi  le  plus  sûr 
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meyen  qu'on  puiffe  employer  pour  foulager  les 
malades  affectés .  de  rétention  d'urine  par  une 
caufe  fpafmodique  ,  comme  il  arrive  fouvent 
à  ceux  dont  l'urètre  eft  en  partie  obftrué  par 
quelque  refferrement  de  fes  parois ,  fur-tout 
lorfqu'une  gonorrhée,  ou  quelqu'autre  caufe, 
produit  une  irritation  extraordinaire  dans  cet 
©rgane. 

L'Opium  eft  un  des  remèdes  qui  ont  acquis 
le  plus  de  célébrité  dans  le  traitement  du  Téta- 
nos; on  l'a  employé  aufii  avec  beaucoup  de 
fuccès  dans  cerrains  cas  de  Gangrène.  Voye^ 
Tétanos,  Gangrène.  Dans  les  fauffes  dou- 
leurs qui  fouvent  précèdent  l'accouchement  & 
quelquefois  le  retardenr,  une  dofe  d'un  ou  deux 
grains  d'Opium  ne  manque  prefque  jamais  de 
donner  du  foulagement ,  comme  aufii  d'accélérer 
&  de  faciliter  la  délivrance;  c'eft  auffi  un  très- 
bon  moyen  pour  faire  ceffer  les  convulfions  qui 
ont  lieu  quelquefois  pendant  l'accouchement  , 
pour  calmer  les  tranchées  qui  le  fuivent  lorf- 
qu'elies  font  trop  violentes,  &  pour  modérer  la 
perte  lorfque  fon  abondance"  en  fait  redouter  les 
fuites. 

Depuis  quelques  années,  on  a  prétendu  trou- 
ver ,  dans  l'Opium  ,  un  nouveau  fpécifique  contre 
les  maladies  vénériennes.  On  a  recommandé  de 
le  donner  cCmme  tel  en  dofes  gaaduellement 
augmentées;  depuis  un  grain  jufqu'à  quatre  ou 
cinq,  &  répétées  trois  ou  quatre  fois  &  même 
jufqu'à  fix  fois  par  jour,  &  l'on  a  cité  quelques 
cas  où  des  malades  paroiffoient  avoir  été  gué- 
ris par  cette  méthode  fans  aucun  autre  fecours. 
Mais  de  nouvelles  expériences  faites  ,  dans  l'in- 
tention de  confrater  jufqu'à  quel  point  on  pou- 
voit  compter  fur  ce  moyen,  tendent  toutes  à 
prouver  qu'il  y  a  eu  quelque  déception  dans  les 
premières  observations  dont  on  s'appuyoit  pour 
en  prouver  l'efficacité,  que  l'Opium  feul  &  fans 
autre  remède  ne  fuffit  point  pour  guérir  la  vé- 
role, &  que  fi  quelquefois  on  a  eu  lieu  de  lui 
attribuer  un  pareil  fuccès  ,  c'étoit  chez  des 
malades  qui  avoient  déjà  fubi  un  traitement 
mercuriel.  FWq  à  ce  fujet  le  traité  de  M. 
Hunier,  fur  les  Maladies  vénériennes,  &  un 
Mémoire  inféré  dans  le  z.e  volume  des  Mé- 
dical Communications ,  p.  56'. 

D'un  autre  côté,  il  eft  démontré,  par  les  mêmes 
expériences  que  l'Opium  eft  un  remède  extrê- 
mement utile  dans  tous  les  états  &  dans  tous  les 
périodes  de  la  maladie ,  qu'il  en  modère  &  fou- 
lage prefque  tous  les  fymprômes,&  qu'il  facilite 
&  accéière  de  la  manière  la  plus  rrurquée  l'ef- 
fet du  mercure.  Une  foiution  d'Opium  dans  l'eau 
eft  peut-être  la  meilleure  injection  qu'on  puiffe 
employer  pour  appaifer  les  fymptô-rnes  d'irrita- 
tion dans  la  gonorrhée  virulente. 

La  forme  la  -plus  convenable ,  dans  la  plupart 
des  cas  pour  l'administration  de  l'Opium  eft 
celle  de  pillules;  &  comme  il  fe  diffout  faci- 
lement 
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îement  dans  toute  efpèce  de  liquide ,  il  n'eft  pas 
néceffaire  d'y  rien  ajouter  pour  en  augmenter 
la  fokibiliré.  Sous  cette  forme,  l'Opium  eft  moins 
fujet  à  fatiguer  que  lorfqu'on  l'emploie  de  toute 
autre  manière,  mais  fon  action  eft  plus  lente 
que  lorfqu'on  le  donne  fous  une  forme  liquide  j 
c  eft  par*  cette  raifon  qu'on  en  fait  différentes 
préparations  de  ce  genre,  dont  la  plus  ufitée  eft 
la  folution  vineufe  connue  fous  le  nom  de  Lau- 
danum liquide  de  Sydenham. 

Il  eft  quelquefois  difficile  d'adminiftrer  l'Opium 
aux  perfonnes  qui  ne  font  pas  accoutumées  à 
fon  ufage,  à  caufe  de  la  grande  différence  qui 
fe  trouve  chez  différens  individus,  &  chez  les 
mêmes  individus  en  différens  tems ,  relativement 
à  la  quantité  qu'ils  en  peuvent  fupporter.  Un 
quart  de  grain  produira  plus  d'effet  chez  cer- 
taines perfonnes  que  ne  feront  deux  ou  trois 
grains  chez  beaucoup  d'autres;  &  telle  dofequi, 
imprudemment  adminiftrée,  pourra  tuer  dans  un 
cas  de  colique,  de  ftrangurie,  &c.  n'aura  peut- 
être  aucun  effet  fenfible  dans  un  cas  de  tétanos. 
Au  refte,  pour  peu  qu'on  mette  de  circonfpec- 
tion  dans  l'ufage  de  ce  remède,  il  eft  difficile 
qu'il  produife  jamais  un  effet  funefte;  &  cela 
d'autant  plus  que ,  dès  qu'on  le  donne  en  dofe 
un  peu  trop  forte, il  eft  tellement  fujet  à  exci- 
ter le  vomifiement  que  cette  circonftance  en 
écarte  prefque  tout  le  danger.  Lorfqu'on  le  don- 
ne en  trop  petite  dofe,  il  ne  manifefte  quelquefois 
fon  action  qu'en  caufant  de  l'agitation  &  un  fom- 
meil  inquiet  j  quelquefois  auffi,  fous  quelqueforme 
&en  quelque  dofe  qu'on  le  donne,  on  ne  par- 
vient point  à  en  obtenir  l'effet  defiré,  D'autres 
fois  on  voit  de  très-petites  dofes  amener"  le 
fommeil  &  calmer  les  douleurs,  tandis  que  des 
dofes  plus  fortes  ont  un  effet  oppofé.  Il  y  a  des 
perfonnes  chez  qui  l'Opium  ne  parott  exercer 
fon  action  calmante  que  long-tems  après  l'exhibi- 
tion :,  en  général ,  fon  influence  ne  paroît  pas  s'é- 
tendre plus  de  huit  heures  au-de-là  du  moment 
où  il  a  été  introduit  dans  le  corps. 

L'Opium  donné  en  lavement,  a  les  mêmes 
effets  fur  le  fyflème  animal  que  lorfqu'on  le  fait 
prendre  par  la  bouche-,  mais  il  faut  que  la  dofe 
en  foit  double,  ou  même  triple  dans  le  premier 
cas  de  ce  qu'elle  doit  être  dans  le  fécond.  En 
conféquence,  on  l'adminiflre  de  cette  manière 
aux  perfonnes  qui  font  plus  que  d'autres  difpo- 
fées  à  le  vomir  lorfqu'il  eft  dans  l'eftomac:,  on 
évite  auffi  par-!à  bien  d'autres  inconvéniens 
qu'il  occalionne  chez  divers  individus  dont  l'ef- 
tomac  eft  particulièrement  fenfible  à  l'effet  de 
ce  remède. 

Les  lavemens  anodins  ont  ce  défavantage,  qu'il 
eft  fouvent  difficile  de  les  retenir  dans  le  rectum, 
ce  qui  peut  dépendre  d'une  trop  grande  irrita- 
bilité de  ce  vifcère-,  mais ,  en  général,  on  évite 
cet  inconvénient  en  diffolvant  l'Opium  dans  un 
très-petit  volume  de  fluide  aqueux,  auquel  on 
Chirurgie.  Tome  II.  /.'«  Partie. 
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joint  quelque  mucilage;  nn"  lavement  de  cette 
efpèce  ne  devrok  jamais  excéder  la  volume  de 
trois  ou  quatre  onces  de  liquide.  On  préfère  cette 
manière  d'adminiftrer  l'Opium  à  tonte  autre  t 
dans  les  cas  fur-tout  où  le  fiége  de  l'irritation 
&  de  la  douleur  fe  trouve  dans  le  voifinage  du 
rectum. 

L'Opium  peut  encore  agir  comme  calmant  s 
lorfqu'au  lieu  de  l'introduire  dans  l'eftomac  on 
dans  le  rectum,  on  fe  contente  de  l'appliquer 
fur  la  peau.  Ainfi^l'on  voit  fouvent  qu'un  em- 
plâtre anodin  fur  la  tempe  appaife  le  mal  de 
dents ,  ou  qu'il  fait  ceffer  les  douleurs  de  coli- 
que lorfqu'on  l'applique  fur  la  région  de  l'eftc- 
mac  ou  du  bas-ventre.  Mais  cette  forme  n'eft 
pas  la  plus  avantageufe  fous  laquelle  on  puiffe 
l'appliquer  extérieurement*,  il  vaut  mieux,  dans 
cette  intention,  l'employer  fous  la  forme  liquide, 
&  particulièrement  fous  celle  de  folution  dans 
une  liqueur  fpiritueufe. 

On  ajoute  quelquefois  l'Opium  aux  emplâtres 
digeflifs  deftinés  à  réfoudre  ou  à  mûrir  les  tu- 
meurs froides  d'un  caractère  fcrophuleux. 

Quelques  Praticiens  mêlent  l'Opium  avec  la 
pierre  à  cautère,  ou  avec  l'emplâtre  véficatoire, 
pour  les  faire  agir  avec  moins  de  douleur.  On 
fait  tomber  une  ou  deux  gouttes  de  laudanum 
liquide  dans  les  yeux dans  certains  cas  d'oph- 
talmie chronique,  où  l'inflammation  affecle  prin- 
cipalement la  furface  antérieure  du  globe  de 
l'œil,  &  cette  application  a  quelquefois  l'effet 
le  plus  marqué.  On  met  un  demi-grain  ou  un 
grain  d'Opium  dans  une  dent  cariée  pour  en 
calmer  la  douleur.  On  applique  l'Opium  en 
fomentation  ou  en  liniment,  fur  les  parties  con- 
tractées par  un  fpafme.  On  calme,  avec  la  fo- 
lution aqueufe  d'Opium ,  la  douleur  caufée  par 
des  ulcères. 

OREILLONS.  Nom  que  le  Vulgaire  donne 
aux  tumeurs  des  parotides,  parce  qu'elles  vien- 
nent autour  des  oreilles.  Voyci  Parotides.  Mais 
il  appartient  plus  particulièrement  à  une  efpèce 
d'efquinancie  ,  fouvent  épidémique,  qu'on  appelle 
en  Suide  Ourles,  &  que  les  Anglois  défignenc 
par  le  nom  de  Mumps, 

Cette  maladie  affecle  les  deux  côtés  du  col  > 
&  fe  manifefle  ,  pour  l'ordinaire  ,  tont-à-coup  , 
par  un  gonflement  de  ces  parties ,  qui  devient 
quelquefois  affez  confidérable,  eft  accompagné  de 
rougeur  à  la  peau ,  &  fouvent  d'un  peu  de  fièvre. 
Mais ,  quoique  la  diftenfion  des  parties  foit  affez 
grande  ,  &  qu'elle  fe  faffe  d'une  manière  rapide  , 
elle  n'occafionne  que  peu  de  douleur ,  étant  de 
nature  cedémateufe  plutôt  que  phlegmoneufe  ,  Se 
ayant  principalement  fon  fiège  dans  le  tiffu  cel- 
lulaire qui  avoifine  les  glandes  parotides  &  maxil- 
laires ,  quoique  généralement  ces  organes  foient 
eux-mêmes^  affectés  jufqu'à  un  certain  point.  La 
mal  fe  diflipe  ordinairement  au  bout  de  quatre 
ou  cinq  jours,  fur-tout  û  l'on  a  foin  de  préfer* 
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ver  le  malade  de  toute  imprefïion  de  froid ,  & 
d'envelopper  le  col  de  manière  à  entretenir  la 
chaleur  dans  les  parties  gonflées.  Du  coton  cardé, 
ou  de  la  laine  imbibée  d'un  peu  d'huile,  rem- 
plifTent  parfaitement  cette  intention. 

Chez  les  fujets  difpofés  aux  écrouelies ,  les 
glandes  du  col  demeurent  quelquefois  plus  ou 
moins  afkclées  :  en  pareil  cas  ,  il  faut  traiter 
ces  engorgemens  comme  étant  de  nature  vrai- 
ment fcrophuleufe.  Des  petites  dofes  de  calomel 
données  insérieurement ,  ou  de  légères  frictions, 
faites  avec  un  peu  d'onguent  mercuriel ,  fur  les 
glandes  tuméfiées  ,font  le  meilleur  fondant  qu'on 
pniffe  employer ,  en  même-tems  qu'on  aura  foin 
d'entretenir  la  chaleur  de  ces  parties.  Voyei 

ECROUF.LLES. 

Les  Oreillons  attaquent  quelquefois  les  adul- 
tes ;  maison  les  obferve  beaucoup  plusfouvent 
chez  les  jeunes  gens  ,  &  fur-tout  chez  les  enfans. 

Il  arrive  affez  fréquemment  que ,  dans  cette 
maladie  ,  les  teflicules  s'engorgent  &  deviennent 
douloureux  ,  principalement  lorfqne  le  gonfle 
ment  du  col  fe  diiîipe;  mais  ce  fymptôme  cède 
lacilement  aux  applications  résolutives. 

ORGEOLET.  M« ,  J%$i*,.  HorJenlum.  Petit 
apoftême  alongé ,  tuberculeux,  qui  fiège  toujours 
furlestarfesà  l'endroit  d'où  les  cils  prennent  naif- 
fance.  On  lui  a  donné  fon  nom  à  raifon  de  fa 
reffemblance  avec  un  grain  d'orge.  Cette  tumeur 
eft  de  la  nature  des  enkyftées  •,  fon  conteur  eft 
rouge,  inflammatoire,  douloureux-,  &  fouvent 
le  kyfle  fuppurant,  laiffe  échapper  une  matière 
épaiffe,  blanche,  qui  forme  la  tumeur.  Quand  cetre 
circonflance  n'a  point  lieu  ,  l'Orgeolet  efi  plus 
long-temsà  guérir",  il  eft  dur,  comme  fchir- 
reux  ,&  conftitue  ce  qu'on  appelle  le  Chalaiium 
des  Anciens.  L'Orgeolet  vient  plus  fréquemment 
à  la  paupière  fupérieure  qu'à  l'inférieure  -,  il 
paroit  indifféremment  à  fes  extrémités  comme 
à  fon  milieu  •,  mais ,  quand  il  s'élève  vers  l'angle 
interne  ,  il  occafionne  fouvent  in  larmoytment 
qui  n'eft  que  fymptomatique.  L'Orgeolet  inflam- 
matoire, qui  paroît  vers  le  milieu  des  paupières, 
eft  très  -  peu  inquiétant  ;  il  fuppure  à  fon  cen- 
tre comme  un  clou  ,  &  il  lui  faut  le  plus 
fouvent  une  huitaine  de  jours  pour  parvenir  à 
cette  terminaifon.  Une  petite  mouche  couverte 
de  diachylum  gommé  la  faverife  fingulièrement , 
&  lorfque  le  pus  tft  forti  ,  le  kyrie  s'affaifle  & 
l'inflammation  fe  difiipe,  Mais  fi  celle  -  ci  étoit 
très  -  étendue  ,  que  la  paupière  &  même  l'œil  ftjf- 
fent  douloureux,  il  fâudroit  en  venir  aux  lotions, 
aux  bains  émolliens ,  aux  catap'afmes  de  pulpe, 
de  pommes  cuites  ,  auxquel  on  mêle  un  peu  de 
faffran  &  de  camphre.  Si  la  tumeur  tourne  à  la 
fuppuration ,  on  la  percera  avec  une  lancette  bien 
aiguë  ,  &  l'on  en  exprimera  bien  le  pu?.  Cette 
ouverture  faite  à  tems  ,  empêche  la  matière  de 
sVpaifhr  &  de  former  un  durillon  à  la  circon- 
érence  du  bouton  ;  il  ne  faut  cependant  point 
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la  faire  trop  prématurément ,  car  alors  on  pour- 
roit  empêcher  la  fuppuration  du  kyfle.  Si  la  tu- 
meur ne  fe  réfont  ni  ne  fuppure  ,  on  petit  l'ou- 
vrir également  pour  en  exprimer  la  matière,  & 
quand  on  l'a  enlevée  ,  on  touche  plusieurs  fois  le 
kyfte  avec  une  pierre  infernale  bien  pointue  , 
ou  avec  la  pointe  d'un  cure  -  dent,  trempé  dans 
de  l'eau  mercurielle.  Quand  le  cauftique  aura 
fait  use  érofion  fufhTante  >  on  humectera  auflt- 
tôt  la  partie  avec  de  l'eau  tiède,  &  on  la  cou- 
vrira avec  une  petite  mouche  d'onguent  de 
la  mère.  Il  eft  des  perfonnes  qui  font  très  - 
fouvent  attaquées  de  t'Oi  geolet  -,  elles  feront  bien , 
pour  prévenir  cette  maladie,  de  fe  laver  fréquem- 
ment les  yeux  avec  quelques  eaux  ophtalmiques , 
dans  deux  onces  de  laquelle  on  Verfera  quelques 
gouttes  d'extrait  de  faturne  ,  ou  une  douzaine 
de  grains  de  couperofe.  (  M.P etit-Rabel  )» 
ÔRIBASE,  Médecin  Grec,  qu'on  dit  être  ori- 
ginaire dePergame,  Patrie  de  Ga'ien.  Ii  fuivit 
/Ecole  de  Zenon,  qui  enfeignoiî  à  Sardes,  dans 
«5  quatrième  fiècle.  Après  qu'ii  eut  ftiffifamment 
étudié,  il  vint  enAlexandrie  où  il  pratiqua  avec 
diftinétion.  Oribaf'e  joignoit  à  un  profond  favoir 
une  politefTe  &  une  converfation  aimable ,  qua- 
lités qui  font  fi  appréciables  (ians  un  Médecin 
qui  vife  à  la  haute  fortune.  Elles  lui  attirèrent 
un  grand  nombre  d'amis ,  &  lui  donnèrent  un  tel 
crédit,  qu'il  ne  contribua  pas  pourpeu  àfaire  mon- 
ter Julien  fur  le  trône.  Cet  Emperuir  fut  recor- 
noiffant;  il  le  fit  fon  premier  Médecin  &  Quef- 
teur  de  Conflantinople.  Après  ia  mort  de  ce 
Prince  ,  fes  ennemis  parvinrent  à  le  rendre  fuf- 
pecl  à  Valentinien  ,  fon  SuccetTeur  ,  qui  le  priva 
de  fes  biens  &  l'exila  chez  les  Barbares.  Son 
favoir  &  fes  fuccès  lui  attirèrent,  même  parmi 
eux,  delà  confédération  ;  on  defhlla  les  yens 
à  l'Empereur  qui  lerappelia  pour  le  combler  de 
richefles.  Haller  ,  d'après  le  Clerc  ,  regarde  Ori- 
bafe  comme  un  Compilateur  qui  a  tout  copié 
de  Galien  &  d'/Etius  j  mais  yEtius  eft  poflétieur 
à  lui.  Le  reproche  eft  plus  fomlé  relativemeut 
à  Gaiien  en  ce  qui  concerne  l'Anatomie  ;  aufti 
lui  a  - 1  -  on  donné  le  fobriquet  de  finge  de 
cet  Auteur-,  mais  encore,  toutes  fes  deferiptions 
ne  font -elles  point  calquées  d'après  les  tiennes, 
ainfi  qu'on  peut  s'en  convaincre  en  les  compa- 
rant. Oribafe  a  mêlé  tout  ce  qu'il  dit  fur  la 
Chirurgie,  avec  des  deferiptions  anafomiques. 
Grand  Panifan  des  ^Tarifications  ,  il  dit  les 
avoir  employées  avec  fuccès  dans  les  fuppreflions 
de  règle,  l'inflammation  des  yeux  &  la  dyfpnée, 
La  manière  dont  il  s'exprime  fur  leur  ufage 
dans  les  difFérens  cas ,  fait  voir  qu'il  n'agifloit 
nullement  en  Empyrique.  Il  traite  aufli  de  la 
faignéc,  des  ventoufes  ,  des  fangfues  &  des  ef- 
charoriques ,  des  clyftères  ,  des  fuppofuoires , 
des  finapifmes ,  &  généralement  de  tout  ce  que 
l'on  appelle  aujourd'hui  la  petite  Chirurgie.  Un 
Ouvrage  qui  a  mérité  à  jufte  tiîre  s  à  Oribaie  % 
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le  nom  de  Compilateur,  font  les  foixante- dix 
livres  de  Collections  qu'il  prit  de  Galien  &  de 
fes  Prédécelfeurs.  Il  le  compofa  à  la  prière  de 
l'Empereur  Julien.  Mais  encore  n'eft-ce  point 
une  compilation  pure  &  fimple  ,  puifqu'il  y  a 
ajouté  beaucoup  d'obfervations  que  fa  grande  pra- 
tique lui  avoit  donné  lieu  de  faire.  Il  ne  nous 
en  refte  que  les  quinze  premiers  livres,  qui  ont 
paru  en  1557)  in- 8."  ,  fous  ce  titre  Opéra 
quœ  ex  tant  omnra  Oribafîi  tribus  tomis  digcfia  ; 
Johanne  Rapt.  Rafario  interpret.  eBafilece.  Le  (tyie 
d'Oribafe  ell  fort  inégal  &  très -varié,  en  forte 
que  ce  qui  ell  obfcur  en  un  endroit  ,  fe  trouv  e 
éclairé  par  le  fuivant.  On  doit  convenir  t  à  f a 
gloire,  qu'il  a  répandu  un  grand  jour  fur  diffé- 
rens  points  de  l'Anatomie  &  de  la  Chirurgie  de 
Galien  qui,  fans  lui,eulfent  été  inintelligibles  \ 
voici  ce  que  la  poftérité  a  penfé  de  lui  &  de  fes 
Ouvrages. 

Juliani  Régis  Medicus  celeberrimus  hic  efl 
Divus  Oribafius  dignus  honore  coli. 

Providus  inflar  apis  veterum  monûmenfa pererra'ns , 
Ex  variis  unum  nobile  fecit  opus. 

Hifl.  de  l'Anat.  &  delà  Chir.  {M.  Petit-Ra- 
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ORME,  Ulmus  campefiris.  Lin.  La  décoction 
èe  l'écorce  intermédiaire  de  l'Orme  efl  mucila- 
gincufe;  on  l'a  employée  avec  fuccès ,  foit  exté- 
rieurement ,  foit  intérieurement  dans  certains 
cas  de  dartres  ;  mais  ce  remède  ell  bien  loin 
de  mériter  tous  les  éloges  qu'on  lui  a  donnés? 
On  fait  bouillir  quatre  onces  de  cette  écorce  prife 
fur  de  petites  branches  ,  dans  deux  livres  d'eau 
qu'on  réduit  à  une  par  la  coctibn.  On  prend  la 
moitié  de  cette  dofe  le  matin  ,  &  l'autre  le  foir. 

ORP1N.  C'eft  le  nom  qu'on  donne  à  l'arfenic 
minéraldé  par  beaucoup  de  fonfre.  On  a  employé 
cette  fubflance  comme  un  topique  utile  pour 
les  ulcères  de  mauvais  caractère  ,  pour  les  rha- 
gades  des  mains,  &  comme  dépilatoire.  On  re- 
commande la  folution  d'Orpin  ,  telle  que  le  col- 
lyre de  Lanfranc,  pour  les  ulcères  cancéreux  de 
la  gorge.  Voyei  les  articles  Arsenic  ,  Can- 
cer. 

Plenckavu  des  fuccès  d'un  onguent  digeftif, 
mêlé  avec  l'Opium  ,  dans  les  cas  de  teigne  aux 
ongles,  &  de  rhagsdes  aux  mains  &  aux  pieds. 

OS.  ôr:ov.  Os.  Partie  folide  du  corps  hu- 
main ,  dont  I'enfembie  efl  deflinéà  foutenir  les 
molles  &  à  donner  à  tout  l'édifice  la  forme  & 
la  folidité  qui  lui  font  néceflaires  pour  l'exer- 
cice d'un  très-grand  nombre  de  fonctions.  L  Os 
confidére  par  tous  les  moyens  connus  julqu'ici, 
offre  la  même  difpofition  des  parties  que  les 
chairs,  quoiqu'à  la  première  apparence,  il  ferrt- 
b!e  n'avoir  aucun  rapport  avec  elle  .  Sur  une 
foafe  qui  en  forme  comme  le  cannevas,  fe  dif- 
tribuent  nombre  de  vaifTeaux,  Se  de  nerfs  qui  por- 
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tant  ici  comme  ailleurs  des  principes  de  vie  & 
de  fenfibilité  .  établirent  un  rapport  ou  com- 
merce dont  l'interruption  ou  la  ^êne  fait  naître 
des  effets  morbifiques  pareils  à  ceux  qui  ont 
lieu  dans  les  parties  molles.  Auffi  la  connoif- 
fance  de  celles-ci  éclsire-t-elle  beaucoup  fur  le 
plus  grand  nombre  des  maladies  des  Os,  notam- 
ment celles  ou  leur  propre  fubflance  efl  intéreffée. 

L'Os  peut  éprouver  un  changement  dans  fa 
texture,  à  la  fuite  d'une  playe,  d'une  contufion 
ou  d'une  flafe  dans  les  vaifTeaux  qui  parcourent 
fa  fubflance.  Les  lues  defiinés  à  lui  donner  de 
la  folidité  peuvent  s'accumuler  en  certains  points 
de  fon  étendue  &  former  diverfes  efpèces  de 
tumeurs.  Voyelles  articles  Exostose,  Nodus  ; 
ils  peuvent,  par  l'acrimonie  qu'ils  ont  contractée, 
en  détruire  &  ronger  la  fubflance  ,  Voye\  les 
articles  Carie  &  Spin  a-ventosa  ,  en  détacher 
n  ême  des  portions  entières,  Voye\  les  articles 
Nécrose  ,  Exfoliation  \  ou  occasionner  une 
inflammation  qui  tournant  à  la  fupptuation 
donne  lieu  à  un  amas  de  pus  dans  l'intérieur  de 
l'Os  ou  dans  fon  diploë.  Enfin  la  puiffance 
abforbante  prévalant  fur  celle  qui  dépofe  les 
principes  de  fa  folidité,  peut,  par  fon  action 
trop  long-tems  continuée,  occafionner  le  ramol- 
iiflement  de  l'Os,  Voye\  les  aiticles  Ca uni- 
fication ,  Rachitis  ,  comme  celle-ci  l'empor- 
tant, fur  l'autre,  efl  caufe  de  fa  fragilité. 

La  plaie  de  l'Os,  où  il  n'y  a  qu'une  incifion, 
ne  préfente  d'autres  indications  que  celles  qui 
fe  rapportent  aux  plaies  de  même  nature  faites 
dans  les  parties  molles.  Il  faut  en  tenter  la 
réunion  en  même  -  teins  qu'on  procure  celle 
des  parties  molles  par  les  moyens  fynihéti- 
ques  les  plus  convenables  •,  &  quoique  la  coa- 
lition fe  fafle  aifément,on  fera  obferver  un 
repos  confiant  pour  éviter  les  fuites  qui  pour- 
roient  furvenir  fi  l'on  abandonnoit  trop  promp- 
ternenr  le  bleffé  à  lui.  Si  la  plaie  ne  îe  réunif- 
foit  point,  qu'au  consraire  elle  (uppurât ,  y  ayant 
tout  à  craindre  alors  de  l'altération  de  l'Os, 
on  fe  comportera  comme  dans  les  cas  où  l'on 
attend  une  exfoliation. 

La  plaie  avec  contufion  efl  toujours  accom- 
pagnée d'un  déibrdre  dans  le  périofle,  qui  s'é- 
tend plus  ou  moins  loin,  &  quelquefois  même 
de  la  féparation  de  cette  membrane  d'avec  l'Os, 
accidens  qui  déterminent  une  irritation  ,  une, 
inflammation  accompagnée  d'une  douleur  qut 
fe  fait  fouvent  fentir  très-profondément.  L'Os, 
i  qui  épreuve  le?  effets  de  la  contufion,  perd  fa 
j  couleur,  il  devient  rouge,  puis  jaune,  brun  , 
:  enfin  noi:  ;  &  alors  il  s'exfolie  ou  fe  détruit  par 
I  les  effets  d'une  carie  fèche.  Mais,  outre  ces  ef- 
I  fets  qu'on  peut  regarder  comme  fecondaires,  il 
j  en  efl  des  primitifs  qui  font  fouvent  b<en  in- 
!  quiétans  tant  par  eux-mêmes  que  par  les  fâ>:heu- 
fes  fuites  qui  ont  lieu  •,  tels  fonr  les  tnfon- 
1  cemens  ou  déprelfions,  les  fentes,  la  commor 


tion  &  les  é'panchemens  dans  les  canaux1  médul- 
laires ou  dans  les  diploës.  Plufieurs  de  ces  effets 
ne  fe  manifefient  que  long-tems  après  les  coups 
reçus ,  époques  où  les  accidens  extérieurs  étant 
dilfipés ,  on  croit  d'autant  le  malade  guéri,  que 
ceux-ci  ont  été  de  nature  à  ne  pas  exiger  une 
bien  grande  attention.  Cependant ,  en  examinant 
alors  la  partie  ,  fur-tout  lorfque  le  iiége  du 
mal  en"  dans  les  régions  de  l'Os  peu  couvertes 
de  chairs ,  on  y  voit  une  élévation  qui  n'eft 
point  naturelle-,  en  touchant  la  partie  ,  on  fent 
une  dureté  circonferite,  &  le  malade  éprouve 
une  douleur  qui  fe  fait  fentir  affez  profondé- 
ment. Si  l'on  néglige  les  premières  apparences, 
bien-tôt  elles  font  fuivies  d'un  empâtement,  d'un 
engorgement  qui  occupe  une  grande  partie  du 
membre,  l'inflammation  arrive  lentement  &  fe 
termine  par  un  dépôt  dont  l'ouverture  biffe 
échapper  une  matière  fanieufe  &  purulente,  & 
fait  découvrir  une  carie  fouvent  fort  étendue  ; 
il  faut  alors  fe  comporter  comme  nous  l'avons 
dit  à  l'article  Carie. 

Quand  la  ftâfe  inflammatoire  a  lieu  vers  l'in- 
térieur de  l'Os,  foit  à  la  fuite  d'une  irrhation 
interne,  ou  de  la  fecouffe  qui  accompagne  tou- 
jours la  contufion,  la  matière  du  pus  qui  lui 
fuccède,  s'épanche  entre  l'Os  &  la  membrane 
médullaire,  détruit  celle-ci  &  mêlée  à  l'huile 
médullaire  ou  à  la  moelle ,  elle  acquiert  un 
caractère  d'acrimonie  qui  fouvent  occafionne  les 
plus  grands  défordres.  Les  fuites  font  encore 
plus  fâcheufes  quand  l'épanchement  a  lieu  dans 
le  tiffu  celluleux  ou  fpongieux  de  l'Os ,  à  raifon 
de  la  facilité  que  la  matière  a  de  fe  porter  de 
proche  en  proche  jufqu'à  des  régions  fort  éloi- 
gnées, &  de  la  facilité  qu'a  la  fubiîance  de  l'Os 
à  être  corrodée.  Dans  tous  ces  cas,  les  douleurs 
fixes ,  que  les  malades  reffentent  à  l'Os ,  font 
les  feuls  indicans  qui  faffent  foupçonner  le  mal. 
Elles  deviennent  de  plus  en  plus  violentes  à  mefure 
que  le  mal  fait  des  progrès  &  fouvent  elles  font 
plus  vives  la  nuit  que  le  jour. 

Les  topiques,  fous  quelque  forme  qu'on  les 
emploie,  font  loin  d'opérer  auffi  efficacement 
qu'on  le  defire-,  les  faignées répétées ,  &  le  régime 
ont  un  effet  plus  marqué ,  mais  ils  ne  gué- 
riffent  point,-  auffi  eft-on  le  plus  fouvent  forcé 
de  recourir  à  une  méthode  plus  effective.  Il 
faut  alors  incifer  les  tégumens,  découvrir  l'Os 
en  fendant  le  période.  Quelquefois  cette  fimple 
opération  appaife  la  douleur  &  alors  fi  l'Os  eft 
vicié,  on  en  attend  l'exfoliation ,  ou  fi  on  a  trop 
à  craindre  de  fon  retard,  on  rugine  ou  Ion 
perce  fa  fubftance  avec  le  trépan  exfoliatif. 
On  n'a  quelquefois  que  très-peu  d'épaifieur  à  per- 
cer pour  parvenir  dans  l'intérieur  de  l'Os  long; 
le  pus,  en  pareil  cas,  fort  auffi-tôt  en  plus  ou 
moins  grande  abondance,  &  dune  nature  plus 
eu  moins  cauftique.  Mais  foit  que  l'on  artende 
«jue  la  matière  fe  faffe  jour  par  elle-même  au- 
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dehors,  OU  qu'on  lui  donne  iffue,  par  les  moyens 

que  nous  indiquons,  quand  elle  eft  fortie,  il 
convient  de  découvrir  l'Os  dans  toute  l'étendue 
malade,  &  d'enlever  avec  le  trépan  ou  la  gouge 
ce  qui  eft  altéré.  On  fera  ufage  du  cautère  ac- 
tuel ou  de  l'eau  mercurielle,  pour  attaquer  ce 
qui  ne  pourra  être  détruit  par  ces  moyens  ;  & 
enfuite  l'on  aura  recours  aux  injections  &  aux 
topiques  dont  il  eft  fait  mention  à  l'article  Sfina. 

VENTOSA 

La  fragilité  de  l'Os  eft  toujours  en  raifon  d© 
l'abondance  du  principe  calcaire  qui  remplit  les 
mailles  de  fon  tiflu  parenchymateux-  L'Os  alors 
eft  fec  ,  dur  -,  le  grain  de  fa  caffure  eft  fin  &  affez 
femblable  à  celui  qu'offre  la  porcelaine  ;  les  vaif- 
feaux  qui  l'arrofent  font  oblitérés ,  &  fa  totalité  , 
quoique  compacte,  cède  aux  moindres  efforts , 
comme  le  verre  qui  jouit  de  la  plus  grande  denfité. 
Fabrice  de  Hilden,dans  fa  deuxième  Centutie, parle 
d'un  fexagénaire  arthritique  dont  les  Os  étoient 
fi  fragiles  qu'il  fe  rompit  le  bras  &  l'avant-bras  en 
mettant  un  gant-,  &  dans  la  foixante-huitième  ob- 
fervation  de  la  même  Centurie  ,  il  cite  une  femme 
qui  fe  rompit  quelques  Os  en  chauffant  un  foulier 
neuf.  Nicolas  Fontano  donne  l'hifloire  d'un  vieil- 
lard à  qui  le  moindre  attouchement  rompit  les. 
Os.  Rœderer  ,  dans  fa  Differtation  ,  De  OJpum 
vitiis ,  parle  aufti  d'une  femme  morte  à  la  fuite 
d'une  violente  goutte  dont  tous  les  os  étoiene 
légers,  fragiles  &  même  friables ,  univerfali  quafi 
carie  exefa,  fimilia  Ojjium  calcinatorum  vel  acido 
quodamliquore  imbutorum.Les  parties  moyennes 
des  Os  cilindriques ,  quoique  n'offrant  aucune 
marque  de  vermoulure,  étoient  néanmoins  légères» 
d'une  fubftance  lâche  &  tenue,  avec  un  réfeau 
aride  &  friable.  Les  Os  du  métacarpe,  du  mé- 
tatarfe  &  des  phalanges  étoient  tellement  atténués 
qu'ils  étoient  peilucides.  On  trouve  d'autres  faits 
confirmatifs  de  cette  maladie ,  dans  Saviard  & 
dans  plufieurs  autres  Obfervateurs.  Les  vices 
humoraux ,  notamment  ceux  qu'on  caraclérife 
fous  les  noms  des  véroliques  &  cancéreux  ,  doi- 
vent beaucoup  contribuer  à  la  faire  naître ,  û 
l'on  s'en  rapporte  aux  fignes  commémoratifs  ; 
aufli  le  mercure ,  prudemment  adminiftré ,  a-t- 
il  été  plufieurs  fois  fuivi  de  grands  fuccès  dans 
le  premier  cas.  Pour  les  autres ,  on  eft  réduie 
au  pur  empyrifme.  Voyei,  pour  de  plus  longs  dé- 
tails ,  les  articles  qui  ont  rapport  à  celui  -ci» 
(  M.  Petit-Radiz.) 

OVAIRES,  Ovaria.  Organes  propres  aux 
femmes,  &  qu'on  rencontre  de  chaque  côté  dans 
les  régions  iliaques  ,  entre  les  deux  ligamens  la- 
téraux &  poftérieurs  delà  matrice.  Nous  paffons 
fur  tout  ce  qui  a  rapport  à  l'hifloire  curieufe 
de  ces  organes ,  leur  flruclure ,  leurs  fonctions 
&  ufages ,  pour  nous  occuper  d'une  de  leurs  af- 
fections qui  quelquefois  demande  les  fecours  de 
la  Chirurgie  ,  c'eft  ■  à  -  dire,  l'hydropifie  qu'on 
peut  regarder  comme  une  efpèce  de  celle  qu'on 
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appelle  communément  enkyflée.  La  Profité  s'ac- 
cumule fouvent  dans  la  membrane  propre ,  (bit 
immédiatement  ou  à  la  fuite  d'une  affeclion 
fchirreufe  de  ces  organes.  La  tumeur  dans  le 
commencement  eft  peu  volumineufe  ;  les  femmes 
même  ne  s'en  apperçoivent  point  à  cette  époque-, 
cependant,  avec  un  peu  (inattention  ,  on  la  voit 
naîrre  d'un  côté  ou  de  l'autre  d'une  des  régions 
iliaques.  Mais  les  eaux  augmentant  en  quantité, 
le  kyfie  prend  infenfiblement  plus  d'étendue , 
&  comprime  à  mefure  les  parties  de  manière  à 
gêner  &  même  interrompre  leurs  actions.  11 
devient  alors  tellement  adhérent  aux  vifecres 
que  quand  on  ouvre  le  bas  -  ventre  après  la  mort, 
il  fembîe  que  tous  en  aient  été  enlevés.  A  me- 
fure que  le  ky fie  prend  fes  accroiftemens ,  les 
règles ,  fi  les  femmes  font  encore  dans  l'âge  de 
les  avoir ,  fe  dérangent  -,  enfin  elles  s'arrêtent 
entièrement,  les  urines  deviennent  briquetées 
&  en  petite  quantité;  fouvent  la  fièvre  s'allume, 
les  vomiflemens  furviennent ,  le  ventre  eft  quel- 
quefois douloureux,  quelques  coliques  fe  font 
fentir,  &  la  conftipationqui  paroît  les  occafionner, 
eft  plus  ou  moins  opiniâtre.  Quoique  communé- 
ment les  urines  coulent  en  petite  quantité,  ce- 
pendant on  les  a  vu,  en  quelques  cas ,  être  rendues 
en  grande  abondance ,  ce  qui  eft  le  contraire 
dans  l'hydropifie  afeite.  Quelquefois  le  kyfte  eft 
libre  &  ne  tient  à  l'Ovaire  que  par  un  pédicule 
très- étroit  en  comparaifon  de  fon  volume.  Ce 
volume  eft  quelquefois  énorme.  Morand  en  con- 
fervoir  un  qui  contenoit  dix  pintes  de  liqueur,- 
M.  Duret  ,  de  Vitri-le-François,  a  envoyé  à 
l'Académie,  en  1740  ,  l'hiftoire  d'une  hydropifie 
de  l'Ovaire  dont  le  kyfte  contenoit  cinquante 
pintes  d'eau.  Il  avoit  diftendu  le  bas -ventre  à 
un  tel  point  que  la  malade  étoit  obligée  de  porter 
fes  jupes  à  quatre  doigts  de  l'aiflelle.  Quelquefois 
le  kyfte  eft  rempli  en-dedans  de  mafies  fchirreufes 
qui  naiffent  de  fa  furface  interne ,  &  qui  font 
fufceptibles  d'un  accroifiement  d'autant  plus  con- 
jidérable  qu'elles  font  moins  bornées  dans  la  ca- 
vité du  kyfte.  Morand  dit  avoir  trouvé  deux 
ovaires  de  cette  efpèce  qui  furent  pefés  vuides  ; 
l'un  étoit  de  quatorze  livres  &  l'autre  de  vingt- 
fept. 

La  liqueur  épanchée  dans  l'Ovaire ,  eft  com- 
munément épaifle ,  gluante  ,  &  comme  gélari- 
neufe;  on  y  trouve  quelquefois  des  filandres  ou 
coagulations  épaifies  ,  &  des  portions  de  mem- 
branes reftes  d'hydatides  ,  &  des  hydatides 
même  qui  font  flottantes  dans  la  liqueur  ,  &  quel- 
quefois après  Tiflue  d'une  certaine  quantité  d'eau, 
après  la  ponction,  il  fort  une  matière  réellement 
purulente.  D'autres  fois  l'humeur  épanchée  eft 
comme  de  la  gelée  ,  &  elle  eft  renfermée  dans 
différentes  cellules  ou  poches  particulières.  C'eft 
àraifon  de  cette  variété  dans  la  confiftance  du 
fluide  épanché ,  qu'il  eft  fi  difficile  de  s'aflurer 
du  véritable  caractère  de  la  pialadie  par  la  il  u.c.- 
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tuation ,  àinfi  qu'on  le  peut  dans  un  afeite  or- 
dinaire. L'épaifleur  du  kyfte,  &  les  duretés  fchir- 
reufes qui  l'augmentent  encore,  contribuent  auftî 
à  la  difficulté  du  diagnoflic.  Quelquefois  cepen- 
dant on  peut  reconnoître  cette  dernière  compli- 
cation ,-  on  compte  même  fouvent  les  maries 
fchirreufes ,  on  en  parcourt  tout  le  contour.  Mo- 
rand ,  à  qui  ces  fortes  de  cas  fe  font  quelquefois 
préfentés ,  dit  avoir  porté  le  trois  -cart  dans 
ces  mafles  5  il  en  fortoit  du  fang ,  il  reportoir 
l'inftrument  ailleurs  ;  l'eau  en  fortoir  ,  &  il  ne 
réfultoit,  dit-il,  de  la  première  ponction  qu'une 
douleur  paflagère. 

On  a  toujours  regardé  l'hydropifie  de  l'Ovaire 
comme  une  maladie  incurable ,  &  la  ponction 
comme  le  feul  moyen  palliatif  auquel  il  falloir, 
recourir,  quand  la  flucluation  de  l'humeur  épan- 
chée étoit  bien  évidente.  Le  D.  Hunter  ,  dans 
fes  Remarques  fur  la  membrane  cellulaire,  fai- 
fant  fuite  de  l'Hiftoire  d'un  enphysême,  rappor- 
tée dans  le  IIe  Vol.  de  Médical  Obfervations 
and  Inquiries  ,  dit  pofitivement  :  «  Si  je  puis 
établir  une  déciiion  d'après  ce  que  j'ai  vu,  tant 
fur  le  mort  que  fur  le  vivant,  je  fuis  porté  à 
croire  que  l'hydropifie  de  l'Ovaire  eft  une  ma- 
ladie incurable ,  &  que  la  malade  eft  plus  affu- 
rée  de  vivre  long-tems  avec  fon  mal,  que  fi  elle 
cherchoit  à  s'en  délivrer.  La  vérité  de  cette  af- 
fertion  n'a  pas  toujours  été  confirmée  par  la 
Nature  ,  &  l'obfervation  fuivante  prouvera  com- 
bien elle  eft  hafardée. 

Je  fus  confulté,en  1774,  à  Surate,  par  une 
Morane  qui  étoit  attaquée  d'une  hydropifie  , 
depuis  deux  ans.  Elle  avoit  pris  inutilement  tous 
les  remèdes  que  les  Médecins  du  pays  &  les 
Chirurgiens  Européens  lui  avoient  perferits.  La 
tac!  m'annonça  bien-tôt  le  genre  de  maladie  que 
j'avois  à  combattre,  mais  une  plus  ample  infor- 
mation ne  tarda  point  à  m'en  caraclérifer  l'ef- 
pèce.  Cette  femme  bien  portante,  mais  flérile, 
avoit  eu  à  trente-&-un  ans  quelque  temps  avant 
que  fa  maladie  commençât,  une  fuppreffion  de 
règle  à  la  fuite  de  laquelle  e'tle  s'étoit  plainte 
d'une  douleur  fourde  au  bas  de  la  région  lom- 
baire gauche.  Des  ce  moment  les-  urines  commen- 
cèrent à  couler  en  petite  quantité,  les  accidens 
qu'elle  éprouvoir,  ne  l'empêchoient  pas  de  vaquer 
aux  néceflîtés  de  fon  ménage.  Enfin,  elle  fentit 
manifeftement  une  dureté  vers  le  fiége  de  la 
douleur  qui  peu-à-peu  augmenta  en  volume  & 
devint  de  plus  en  plus  indolente.  Le  ventre 
dès-lors  commença  à  prendre  plus  de  grofl'eur 
du  côté  gauche  que  du  côté  droit,  &  enfin  en 
un  an  &  demi  de  temps ,  il  étoit  fi  volumineux 
que  cette  femme  étoit  obligée  de  fe  contourner 
en  arrière  pour  faire  équilibre  au  centre  de  gra  i 
vité  de  fon  corps  qui  l'en  train  oit  toujours  en 
avant.  La  jambe  &  la  cuifle  gauche  étoient  fin, 
gulièrement  œdématiées ,  les  urines  étojcnî 
briquetées  &  en  très-petite  quantité.  Du  refte, 
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les  forces  vitales  &  naturelles  épient  en  afTez 
bon  état. 

Toutes  ces  circonflances  annonçaient  allez 
une  hydropifie  de  l'Ovaire-,  mais,  pour  être  en- 
core plus  afl'uré  du  fiége  de  la  maladie,  je  me 
déterminai  à  remplir  l'indication  urgente  en  re- 
venant à  la  ponction.  Je  retirai  environ  vingt- 
cinq  pin.es  d'une  férofité  verdâtre  aflez  fembla- 
ble  à  du  petit  lait  non  clarifié,  le  ventre  afFaiffé 
fit  rien  ne  fortant  plus  par  la  canule,  je  reti- 
rai celle-ci*,  mais,comm;  il  s'échappoit  encore 
de  l'eau  par  1  ouverture,  je  fis  continuer  lapref- 
fion  qu'on  e*erçoit  fur  le  ventre-,  &,  par  ce 
fimple  moyen,  je  retirai  encore  &  même 
plus  environ  un  demi  -  feptier  de  matière 
purulente.  Ce  fut  alors  que  je  diftinguai  le 
noyau  fchirreux  de  l'Ovaire  gauche,  &  que  mes 
foupçons  fur  la  nature  de  la  maladie  fe  conver- 
tirent en  certitude.  La  malade  panfée  ,  fut  te- 
nue à  un  régime  rellaurant,  elle  fit  de  tems  à 
autre,  ufagedes  cathartiques;  mais,  ces  remèdes 
la  fatiguant  fans  produire  un  très  -  bon  effet , 
j'eus  recours  aux  diurétiques.  Ma  Pharmacie 
alors  mal  fournie  ne  me  lailfoit  aucune  incer- 
titude fur  le  choix  de  ces  lemède--,  je  me  dé- 
terminai donc  à  tonfeiller  la  décoclion  de  deux 
poignées  de  cendres  ordinaires  dans  une  pinte 
d'eau,  adoucie  avec  un  gros  de  gomme  arabique.  Le 
remède  fut  quelques  jours  à  déterminer  la  Nature 
fur  Ks  couloirs  on  elle  portero't  la  férofiié  qui 
s'épanchoit  dans  le  kylle  j  enfin  elle  fe  fixa 
vers  les  reins,  & ,  dès  ce  moment ,  le4  urine?  com- 
mencèrent à  couler  aflez  abondamment.  Toute 
l'extrémité  gauche  fe  défenfla,  mais  néanmoins 
les  eaux  revinrent,  &  au  bout  des  vingt  -  cinq 
jours  la  quantité  en  étoit  alfez  grande  pour  me 
déterminer  à  une  féconde  ponclion  ;  eile  fut 
faite  auifi  heureufement  que  la  première  &  la 
quantité  d'eau  à  laquelle  elle  donna  iffoe  étoit 
de  dix-huit  pintes  environ.  Il  s'écoula  encore  a 
l'extraclion  de  fa  canule,  environ  une  chopine 
de  pus,  &  l'afFaifftmem  du  ventre  me  permit  de 
découvrir  alors  une  diminution  dans  la  tumé- 
fkclion  de  l'Ovaire.  Le  courage  de  cette  femme 
excitoit  le  mien  ,  je  me  préparois  à  incifer  le 
kylle  pour  faiisfaire  au  defir  qu'elle  me  témoi- 
gnoit  d'être  entièrement  délivrée  de  fa  maladie  ; 
mais  avant  je  vo  lois  diminuer  l'amplitude  du 
fac  ,  pour  opérer  en  un  moindre  elpace,  lorf- 
qu'à  mon  grand  éronnement  les  eaux  fe  por  è- 
renr  entièrement  vers  les  reins.  Eile  en  rendoit 
tous  les  jours  une  quantité  confidérable ,  &  dès- 
lors  il  ne  fe  fit  plus  d'épanchement  dans  le 
bas- vent re tou>  les  fympiômes  de  la  maladie 
difparurent  exe  pté  l'engorgement  de  l'Ovaire 
qui  peiliila  long- tems  après.  Ayant  fait  ufage 
pendant  deux  mois  &  demi  de  la  décoction  fut» 
dire,  &fes  gencives  me  faifant  appréhender  quel- 
ques atteintes  du  feorbut,  je  terminai  par  le 
ïdnkina  &  l'élexir  de  vitriol.  Je  l'ai  vue  deux 
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ans  après ,  bien  portante  ,  &  les  règles  lui 
étoient  revenues. 

On  a  demandé  fi  la  maladie  une  fois  bien 
connue ,  on  ne  pourroit  point  l'attaquer  par  in- 
cifion ,  la  traiter  même  de  manière  à  faire  fup- 
purer  le  kyfle.  Quelques  rapports  qu'on  a  cru 
voir  entre  cette  maladie  &  l'hydrocèle  ,  ont  don- 
né lieu  à  cette  queftion ,  &  Le  Dran  y  a  répon- 
du par  l'expérience.  Il  a  donné  à  ce  fujet  deux 
obfervations  qui  font  bien  capables  d'encoura- 
ger à  une  pareille  tentative,  une  entr'autres  re- 
lative à  une  hydropifie  qui  paroît  être  du  genre 
de  celle  dont  nous  parlons,  quoiqu'il  ne  la  ca- 
rattérife  pa?.  Le  traitement  dans  l'une,  a  été 
fuivi  d'une  filtule  ,  &  dans  l'autre,  la  cure  a 
été  radicale,  quoique  la  malade  eût  éprouvé 
beaucoup  d  accidens  pendant  le  traiiemenr.  Mo- 
tand,  dans  des  remarques  faites  fur  quelques 
obfervations  communiquées  à  l'Académie  fur  le 
fujet  qui  nous  occupe,  fort  réfervé  fur  cette 
méthode  de  traiter  l'hydrôpifie ,  la  conleille 
cependant  dans  le  cas  où,  à  la  première  ponc- 
tion, il  fortiroit  une  matière  purulente.  «  Car, 
dit-il,  tout  amas  de  liqueur  qui  tourne  à  fup- 
purarion,  rentre  dans  la  clafie  des  apofièmes  & 
l'opération  eft  d'un  grand  fecoers  pour  les  ma- 
lades^  mais ,  obferve-t-il ,  elle  ne  peut  pas  être 
aufii  utile  pour  l'hydrôpifie  de  l'Ovaire  com- 
pliquée de  maries  fquirreufes,  par  des  raifons'qu'il 
eft  facile  de  fentir.  »  M.  de  la  Porte  perfuadé 
de  la  difficulté  de  guérir  cette  maladie,  quand 
elle  eft  portée  à  un  trop  haut  point,  deminde 
fi  l'on  ne  pourroit  point  enlever  le  foyer  du 
mal  dès  le  commencement ,  en  châtrant  les  fem- 
mes, comme  on  le  fait  à  l'égard  des  animaux 
femelles ,  notamment  des  volati's.  Cette  opéra- 
tion, dit  Mo  and  ,  appliquée  aux  femmes  n'a 
point  paru  une  chimère  à  Platérus  &  à  Die- 
meibroëck  ;  c'étoit,  au  rapport  d'Hefichius ,  une 
opération  commune  chez  les  Lydiens  pour  des 
raifons  qui  ne  font  poinr  de  l'Art.  De  Frankenau 
en  avoir  vu  réuifir  une ,  faite  pir  hafard  à  la 
fuite  d'une  plaie  au  ventre;  je  conviens,  dit 
rObfervateur,  qu'en  fuppofant  des  adhérences 
du  Kylle  avec  les  parties  ambiantes ,  cela  n'eft 
pas  faifable,  mais  ce  frroit  dans  le  commence- 
ment qti'il  faudroit  le  faire,  car  alors  il  n'y  en 
auroit  point.    (  M.  Petit  -  Radel.) 

OZÈNE.  %«*ta.t  O^ana.  Ulcère  qui  attaque 
l'intérieur  des  narines ,  quelquefois  les  os  mê- 
mes ,  &  qui  ordinairement  eft  accomp-igné  J'un 
écoulement  de  matière  fétide ,  plus  ou  moins 
abondant.  Cet  ulcère  efl  fimple ,  ou  il  eft 
virulent ,  c'efl-à  -  dire  ,  entretenu  par  une  caufe 
intérieure  ,  tels  que  les  virus  cancéreux  ,  vénérien 
ou  feorbutique.  Il  peut  être  placé  dans  les  narines 
même-,  on  dans  les  linus  frontaux,  maxillaires 
ou  ailleurs.  L'Ozène  fuccède  quelquefois  au  co- 
riza  ,  quand  l'inflammation  a  été  violente  ,  & 
n'a  pufe  terminer  par  réfolution  ou  l'exfudation 
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purulente ,  qui  la  jugent  communément.  Quoique 
le  froid  foit  legardé  comme  ia  canfe  de  celle-ci  , 
les  coups,  les  ccntnfions  avec  fracture  du  nez 
ne  peuvent  pas  moins  la  produire ,  &  confécu- 
tivement  auffi  l'ulcère  dont  il  s'agit  ici.  L'Ozène  , 
&  particulièrement  le  viruleirt ,  en  fouvent  ac- 
compagné de  circonftances  qui  le  compliquent, 
telles  que  l'hémorrhagie ,  l'inflammation,  la  dou- 
leur, la  carie  même  ,  qui  perce  la  voûte  du 
palais,  détruit  les  cartilages  du  nez,  &  produit 
difFérens  ravages ,  qui  changent  la  conformation 
de  cet  organe  ,  empêchent  le  pafiage  de  l'air  par 
les  narines,  &  altèrent  plus  ou  moins  le  timbre 
de  la  voix.  Le  D.  Meyer  a  vu  un  pareil  ulcère 
fur  une  jeune  fille  qui  en  fouffroit  depuis  cinq 
ans,  &  qui  furvint  à  une  fièvre  violente,  s'étant 
déclaré  par  des  douleurs  nocturnes  oftéocopes  , 
qui  s'étendoient  jufqu'au  col.  Il  ne  refioit  que 
le  bout  du  nez  ,  &  un  bord  mince  des  ailes  j 
les  deux  joues  étoient  rongées  jufqu'au  front,  en 
forte  que  tout  le  vifage  ne  formoit,pour  ainfi 
dire  ,  qu'un  grand  trou ,  depuis  les  os  du  palais 
jufqu'à  l'os  etmoïde.  Le  mal ,  ayant  réfiflé  aux 
mercuriels ,  céda  enfin  à  l'ufage  de  la  falfepa- 
reille,  &  à  une  lotion  faite  d'un  mélange  de  dix 
parties  d'eau,  fur  une  d'efprit-de-vitriol. 

LOzène  fimple  demande  l'emploi  combiné  des 
remèdes  généraux,  la  faignée ,  les  purgatifs  réi- 
térés )  &  les  altérans  que  les  circonftarces  peu- 
vent exiger  ,  conjointement  avec  les  dérerfifs ,  & 
tels  font  la  décoction  d'orge  ,  de  feuilles  de 
lierre  terrellre  avec  le  miel  &  l'eau  de  chaux.  On 
fait  renifler  cette  décoction  ,  &  l'on  introduit 
pluficurs  fois  dans  le  jour,  fur  le  mal,  des  bour- 
donnets  trempés  dans  ces  lotions  ,  &  quand  le 
pus  paroît  de  bonne  qualité  &  peu  abondant,  on 
îubftitue  à  la  décoction  un  cérat  où  entre  une 
bonne  quantité  de  zinc  calciné,  ou  de  pierre  cal- 
cinaire  porphyrifée ,  &  l'on  en  couvre  les  bour- 
donnefs.  Ordinairement  le  mal  cède  à  ces  moyens} 
mais  fouvent  il  perfifte,  notamment  quand  il  fiège 
dans  l'antre  maxillaire,  il  faut  alors  fe  compor- 
ter d'après  les  circonftances  concomitants ,  & 
qu'on  trouvera  développées  à  l'article  Antre 

MAXILLAIRE.  -• 

L'Ozène  virulent  exige  qu'on  fuive  une  toute 
autre  conduite.  Si  on  le  juge  vérolique  ,  on 
prefcrit  les  mercuriaux  intérieurement,  &  l'on 
Sait  attirer  par  les  narines  l'eau  errhine  de  Lo- 
cher,  qui  eft  faire  avec  la  décoction  de  marjo- 
laine, la  chélidoine,  l'huile  d'amandes  douces, 
&  la  teinture  d'aloës  ;  on  l'avive  avec  quelques 
grains  de  fublimé  corrofif ,  ou  d'aquila  alba.  Si 
l'ulcère  eft  fcorbutique,  on  met  le  malade  à  l'u- 
fage des  remèdes  fpëcifkjues  contre  le  genre  de 
difib'ution  du  fang  qui  a  lieu  alors,  &  l'on  fait 
des  injections  avec  la  décoction  de  feuilles  de 
noyer  ,  &  de  kinkina  ,  ou  d'écorce  de  chêne  ,  à 
laquelle  on  ajoute  de  l'alun;  &  fi  les  chairs  font 
fanieufes  &  pullulent  abondamment ,  on  les  ré- 


P  A  L  135 

prime  avec  les  décoctions  où  entre  le  vitriol,  le 
vert  -  de  -  gris  &  l'alun ,  &  l'on  panfe  enfuite  avec 
le  baume  verd  de  Metz.  Quand  l'ulcère  eft  can- 
céreux, on  fe  contente  de  le  laver  avec  l'eau  de 
morelle,  &  de  pallier  les  accidens. 

Quand  la  matière  eft  très-fétide  ,  d'une  cou- 
leur brune  ,  ou  un  peu  noirâtre ,  on  a  tout  à 
craindre  alors  de  la  carie  mais  la  fonde  ,  en 
pareil  cas,  la  fait  toujours  aifément  reconnoître. 
On  a  fait  des  injections  plus  fréquentes ,  notam- 
ment celles  de  nature  déterfive  ,  &  fouvent  les 
exfoliations  alors  fe  font  jour  d'elles-mêmes  Si  les 
chairs  font  trop  luxuriantes ,  &  empêchent  la  chute 
des  efquilles ,  on  les  réprime  avec  l'onguent  £egy- 
ptiac ,  ou  l'onguent  brun  mêlé  de  précipité  rouge. 
£<  Il  eft  un  préjugé  contre  ces  remèdes  ,  dit 
M.  Bell  ,  dans  le  traitement  des  ulcères  du  nezs 
à  raifon  de  la  crainte  où  l'on  eft  qu'ils  n'irritent 
trop  la  membrane  fenfible  des  narines.  Mais  cette 
crainte  n'a  aucun  fondement,  &  je  puis  dire, 
d'après  l'expérience,  que  les  onctions,  d'une  force 
fufnfante  pour  déprimer  ia  plupart  des  fongus  , 
peuvent  être  employés  en  toute  sûreté ,  &  fans 
aucun  rifque  de  nuire  aux  parties  voifines.  Un 
Uniment,  compofé  de  cire  &  d'huile,  avec  une 
huitième  ou  neuvième  partie  de  précipité  rouge , 
ou  une  plus  petite  proportion  de  vert-de-gris, 
peut,  en  général,  être  employé  avec  sûreté j  on 
en  augmente ,  ou  l'on  en  diminue  la  force  pro- 
portionnellement aux  circonftances.  jî  On  ne  peut 
efpérer  de  guérifon  pour  l'Ozène  ,  qu'autant  qu'on 
aura  combaîtu  la  carie  ,  &  que  les  exfoliations 
fe  feront  complètement  faites  ;  aufti  faut-il  per- 
fifter  dans  l'ufage  des  remèdes  généraux  &  lo- 
caux, jufqu'à  ce  qu'elles  aient  eu  lieu  ,  &  ne 
point  s'ennuyer  dans  le  traitement ,  qui  eft  tou- 
jours fort  long.  (ikf.  Petit-Radez.) 

P 

PALETTE.  Petit  vaiffeau  d'étain  ou  d'argenî 
qui  reçoit  le  fang  dans  l'opération  de  la  faignée, 

On  dit  que  ce  mot  vient  de  Poclette ,  ou 
petite  Poêle,  &  qu'on  le  trouve  écrit  ainii  dans 
Villon.  Dionis  écrit  poilette  contre  l'ancien 
ufage,  puifque  Paré  appeiloit  Palette,  l'efpèce 
de  petite  écuelle  à  une  oreille  dont  on  s'eft  tou- 
jours fervi  pour  mefurer  le  fang  qu'on  tire  dans 
la  faignée. 

Chaque  Palette  doit  tenir  trois  onces ,  ?firj 
qu'on  fâche  au  jufte  la  quantité  de  fang  qu'on  a  tiré. 
On  en  remplit  deux  ou  trois,  ou  un  plus  ou 
moins  grand  nombre  fniyant  les  circonftances, 
&  on  les  met  fur  des  nftiètes  différentes  ou  fur 
un  pk't  où  elles  puiffent  être  de  niveau.  On 
eft  dans  l'afase  d'a\oir  des  Palettes  numérotées: 
ou  bien  le  Chirurgien  les  marque  en  mettant 
un  morceau  de  papier  fur  la  première,  deux 
fur  la  féconde  &  trois  fur  la  troifièqK, 
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Dans  les  faignées  du  pied  on  ne  fe  fert  point 
de  Palettes;  on  juge  de  la  quantité  du  fang  tiré, 
par  le  terns  qu'il  y  a  qu'il  fort,  comparé  avec 
la  groffcur  du  jet;  par  la  couleur  plus  ou  moins 
rouge  que  l'eau  reçoit ,  &  par  la  teinture  que 
cette  eau  communique  à  un  linge  qu'on  y  trem- 
pe. Quelques  Chirurgiens  mefurent  avec  un  bâton 
la  hauteur  de  l'eau  lorfque  le  pied  y  eft  plongé.  Us 
retirent  autant  d'eau  qu'ils  veulent  tirer  de  fang, 
&  après  avoir  ouvert  la  veine,  ils  en  laiffent 
fortir  jufqu'à  ce  que  l'eau  foit  au  niveau  de  la 
marque  faite  au  bâton.  Voye\  Saignée. 

PANARIS.  Panaritium,  Paronychia.  Ces  mots 
viennent  du  grec  w*p«wir<*  ,  formé  de  _gffl* 
auprès  &  de  °wf  Ongle  -,  tumeur  phlegmo- 
neufe  accompagnée  d'une  douleur  très-vive  qui 
vient  à  l'extrémité  des  doigts,  ou  à  lu  racine  & 
aux  côtés  des  ongles. 

Les  Auteurs  ont  décrit  différentes  efpèces  ou 
variétés  de  cette  maladie;  mais  il  n'y  en  a  que 
quatre  qui  méritent  d'être  diflinguées;  encore 
font-elles  toutes  de  la  même  nature,  leur  prin- 
cipale différence  provenant  feulement  du  plus 
ou  du  moins  de  profondeur  de  la  partie  qui  en 
çfl  le  fiége, 

La  première  efpèce  a  fon  fiége  fous  l'épider- 
me;  elle  commence  par  former  au  coin  de 
l'ongle  une  petite  rumeur  qui  en  fait  le 
îour.  Quand  il  s'y  forme  du  pus  on  lui  donne 
iffue  en  coupant  1  epiderme  avec  des  cifeaux  ; 
cette  opération  n'eft  point  douloureufe  & 
n'a  aucune  fuite  fâcheufe;  quelquefois  l'inflam- 
mation détruit  les  adhérences  naturelles  de  la 
racine  de  l'ongle  qui,  ne  recevant  plus  de  nour- 
riture, eft  chaffé  au-dehors  par  un  autre  ongle 
«nie  la  Nature  produit. 

Dans  la  féconde  efpèce,  le  malade  fe  plaint 
pendant  quelques  jours  d'une  fenfation  incom- 
mode de  chaleur  à  l'exrémité  du  doigt;  la  par- 
tie devient  de  plus  en  plus  fenfible  &  doulou- 
reufe au  toucher;  il  y  fument  un  peu  d'enflure  , 
niais  fans  que  la  peau  change  de  couleur,  &  fi 
l'inflammation  ,qui  eft  lacaule  de  ces  fymptômes, 
ne  fe  diftipe  pas  par  fimple  réfolution  ,  (  Voye i 
Inflammation.  )  il  fe  fait  un  épançhemenr 
de  fluide  entre  la  peau  &  les  parties  fubjacentes. 
Si  l'on  incife  alors  la  peau  en  cet  endroit,  il 
en  fort  une  férofité  limpide,  &  cette  évacua- 
lion  pour  l'ordinaire  foulage  fur-le-champ  le 
malade. 

La  troifième  efpèce  de  Panaris  a  fon  fiége 
dans  la  gaine  des  tendons  fléchifTeurs  des  doigts. 
Le  pus,  lorfque  l'inflammation  ne  s'eft  pas  ter- 
minée de  bonne  -  heure ,  fe  manifefte  quelque- 
fois piès  des  articulations  &  même  dans  la  main 
par  une  fluctuation  qu'on  ne  fent  point  dans  la 
longueur  des  phalanges,  parce  que  la  gaine  des 

endons  &  les  bandes  ligamenteufes  font  d'un 
tiffu  fort  ferré.  La  douleur  eft  très-violente  & 

s  fait  fentjr,  non-feulement  dans  la  partie  qui 
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eft  le  fiége  du  phlegmon  ;  mais  auffi  vers  le  haa« 
des  mufcles  ;  par  cette  raifon ,  lorfque  le  pouce 
eft  affecté ,  la  douleur  ne  paffe  pas  la  moitié  de 
l'avant-bras  ;  &  quand  cette  efpèce  de  Panaris 
arrive  aux  quatre  derniers  doigts,  on  reffent  de 
la  douleur  au  condyle  interne  de  l'humérus,  à 
l'attache  fixe  des  mufcles  fléchifTeurs  de  ces 
doigts.  L'inflammation  fe  communique  fort 
fouvent,  &  forme  des  abcès  au-deffus  du  liga- 
ment annulaire  dans  les  cellules  graiffeufes  qui 
font  fous  les  tendons  des  mufcles  profond  & 
fublime ,  &  qui  recouvrent  le  mufcle  quarré 
pronateur;  quelquefois  même  la  continuité  de 
la  douleur  &  des  accidens  produifent  des  abcès 
à  l'avant-bras,  au  bras,  &  même  jufqu'au-def- 
fous  de  l'aiffelle. 

La  quatrième  efpèce  de  Panaris  eft  une  mala- 
die de  l'os  &  du  périofte;  on  la  reconnoît  à 
une  douleur  profonde  &  vive ,  accompagnée 
d'une  renfion  &  d'un  gonflement  inflammatoire 
qui  fe  borne  plus  fréquemment  que  dans  la  pré- 
cédente à  la  phalange  affectée.  Lorfqn'on  fait 
une  incifion  pour  donner  iffue  au  fluide  épanché, 
on  le  trouve  fous  le  périofte,  &  l'os  générale- 
ment paroit  carié.  La  fièvre  ,  les  infomnies ,  les 
agitations  &  le  délire  accompagnent  plus  parti- 
culièrement la  troifième  &  la  quatrième  efpècç 
de  Panaris. 

Cette  maladie  peut  être  produite  par  diffé- 
rentes caufes,  elle  l'eft  fouvent  par  des  caufes 
extérieures  &  fur-tout  par  des  piquures  ou  des 
contufions;  mais  plus  fouvent  encore  on  la  voit 
naître  fans  avoir  été  précédée  d'aucun  accident 
de  cette  efpèce, ët  fans  qu'on  puiffe  l'attribuer  à 
aucune  caufe  dont  la  Nature  foit  connue. 

On  a  recommandé  pour  le  traitement  du  Pa- 
naris )des!  médicamens  topiques  de  deux  claffes 
bien  différentes.  Les  uns  font  les  fomentations , 
les  cataplafmes,  &  toutes  fortes  d'applications 
émolliente5.  Les  autres,  font  le  vinaigre,  les 
liqueurs  fpiritueufes ,  les  applications  aftrin- 
genres. 

Excepté  dans  la  première  efpèce  de  Panaris  , 
1'ép.snchement  occafionné  par  l'inflammation 
ne  foulage  point  le  malade  ,  &  l'expérience 
prouve  qu'on  ne  gagne  rien  à  le  favorifer.  Il 
eft  manifefte  même  que  cet  épanchement  ne 
fait  qu'augmenter  la  douleur;  &  lorfqu'il  a  lieu 
l'on  ne  retire  aucun  avantage  de  l'ulage  des  ca- 
taplafmes, ni  de  tout  autre  mâturatif,  fur-tout 
lorfque  le  fiége  de  la  maladie  eft  profond ,  car 
la  matière  féreufe  qui  s'épanche  en  pareil  cas , 
ne  prend  jamais  le  caractère  du  pus.  C'eft  pour- 
quoi la  pratique  la  plus  fage  conlifle  alors  à 
prévenir  l'épanchement  par  des  faignées  locales, 
par  l'ufage  des  antiphlogiftiques  &  par  des  to- 
piques allringens.  L'application  de  quelques 
fang-fues  fur  le  doigt  malade  fuffit  quelquefois 
pour  faire  ceffer  prefqu'à  l'inftant  toute  douleur; 
mais  dani  les  cas.  où  le  mal  fe  manjfefte  avec 

beaucoup 
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beaucoup  de  violence,  comme  lorfque  l'enflure 
gsgne  le  bras  &  lorfqu'elle  efl  accompagnée  de 
lièvre,  il  faut  faigner  du  bras  &  donner  de 
l'Opium,  même  enaflez  fortes  dofes,pour  ap- 
paifer  les  fourTrances  du  malade,  en  même-tems 
qu'on  aura  recours  aux  fang-fues. 

Lorfqubn  aura  tiré,  de  la  partie  affeclée ,  le 
fang  qu'on  jugera  nécefïaire,  un  des  meilleurs 
remèdes  qu'on  puiffe  employer  fera  l'immerfion 
du  doigt  malade  dans  l'eau-de-vie,  ou  même  dans 
de  l'efprit-  de  -  vin  reélifié  ;  on  emploie  aufli 
quelquefois  de  la  même  manière  de  l'efprit  de 
iérébenthine,  ou  de  très-fort  vinaigre ,  fur-tout 
lorfque  les  piquures  des  fang-fues  commencent 
à  fe  cicatrifer. 

Mais  il  ne  faut  pas  oublier  que  ce  n'efl  qu'au 
commencement  de  la  maladie  qu'on  doit  avoir 
recours  à  ce  traitement;  car  il  n'efl  defiiné  qu'à 
prévenir  l'épanchemenr -,  &  il  ne  fauroit  être 
d'aucun  avantage  dès  que  ce  dernier  efl  formé  -, 
le  fenl  parti  qu'on  ait  à  prendre  alors  el\  d'ou- 
vrir fur -le -champ  une  ifïue  au  fluide  qu'on 
chercheroit  vainement  à  convertir  en  un  pus 
louable,  &  qui,  par  fon  acrimonie,  tend  à 
nuire  aux  parties  qui  le  renferment,  en  même- 
tems  que  fa  préfence  fait  fouffrir  cruellement 
Je  malade.  Rien  n'efl  plus  fimple  que  cette  opé- 
rati  n  lorfque  l'épanchement  n'efl  recouvert  que 
par  la  peau,  une  fimple  piquure  avec  la  pointe 
d'une  lancette fuffit  pour  l'ordinaire-,  mais,  lorf- 
que le  fluide  efl  fitué  plus  profondément  ,  il 
fart  procéder  avec  circonfpecîion  pour  ne  pas 
blefTer  les  tendons  extenfeurs  ou  fléchifTeurs  du 
doigt,  &  faire  l'ouverture  aflez  grande  pour 
l'évacuer  complètement. 

Quand  le  fiége  du  mal  efl  dans  la  gaine  des 
tendons ,  il  ne  faut  pas  attendre  que  l'épanché- 
ment  fe  fafTe  appercevoir  ;  les  accidens  font  trop 
\iolens,  &  l'on  rifque  beaucoup  en  différant 
l'ouverture.  Il  faut  y  déterminer  le  malade,  & 
le  mettre  en  bonne  fituation ,  de  manière  qu'il 
ait  le  coude  appuyé  contre  quelque  chofe  de 
ferme;  il  ne  pourra  retirer  fa  main  fi  le  coude 
ne  peut  reculer.  On  prend  alors  un  biflouri 
avec  lequel  on  fend  le  doigt  &  la  gaine;  dès 
cu'on  a  pénétré  jufqu'au  tendon  on  fe  fert  d'une 
fonde  cannelée  fort  déliée  qu'on  introduit  dans 
la  gaine  pour  conduire  le  biflouri  qui  doit  la 
débrider  dans  toute  fon  étendue,  tant  fupé- 
rieureinent  qu'inférieuremem. 

Lorfque  l'on  fait  l'opération  à  tems,  l'ouver- 
ture de  la  gaine  arrête  le  progrès  du  mal;  mais 
fi  l'étranglement  caufé  par  les  bandes  iigamen- 
teufes  qui  entrent  dans  la  flrnclure  de  cette 
partie  n'a  pas  été  détruit  avant  la  formation  du  ' 
pus,  il  faut  prolonger  l'incifion  jufques  dans  le 
creux  de  la  main  quand  il  s'y  efl  fait  un  abcès. 
S'il  y  avoit  du  pus  fous  le  mufcîe  quarré  pro- 
nateur ,  il  faudroit ,  pour  donner  ifîue  à  la 
matière,  faire  fléchir  le  poignet,  &  introduire 
Chirurgie.  To;*e  21,  h* 'Partie, 
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fous  le  ligament  annulaire,  par  l'ouverture  de 
l'intérieur  de  la  main  une  fonde  cannelée,  au 
moyen  de  laquelle  on  fera  une  incifion  qui  P^~ 
nétrera  entre  les  tendons  fîéchifTeurs  des  doigfs 
jufqu'au  foyer  de  l'abcès;  on  parfera  enfuite  un 
féton  de  la  main  au  poignet.  Si  les  accidens 
continuoient  &  qu'on  jugeât  qu'ils  vinfTem  de 
l'étranglement  caufé  par  le  ligament  annulaire 
commun,  il  faudroit  le  couper;  le  Chirurgien, 
en  ce  cas ,  doit  avoir  la  prudence  d'avertir  que 
le  malade  en  demeurera  cfîropié,  &  qu'il  ne  fe 
détermine  à  faire  cette  opération  que  pour  lui 
fauver  la  vie.  Si  les  accidens  venoient  du  ten- 
don, on  pourroit  l'emporter  entièrement.  M. 
Petit  a  pratiqué  cette  opération  avec  fuccès ,  en 
coupant  d'abord  l'attache  du  tendon  à  la  pha- 
lange, il  le  tiroit  enfuite  de  defîbtis  le  ligament 
annulaire,  &  le  coupoit  dans  fon  corps  charnu. 

Lorfque  lafîèclion  de  la  giine  &  du  tendon 
forme  un  Panaris  de  la  tro;fième  efpèce,  ces 
parties  font  quelquefois  affeélées  en  conféquence 
d'un  Panaris  de  la  féconde  efpèce,  lorfque  l'ou- 
verture n'en  a  pas  été  faite  à  propos.  Si  l'on 
tarde  trop,  le  pus  qui  efl  fous  la  peau  comme 
dans  un  abcès  ordinaire,  la  perce;  la  partie  la 
plus  féreufe  foulève  l'épHerme  ,  &  forme  une 
tumeur  tranfparente  qui  reffcmble  au  Panaris 
de  la  première  efpèce.  Lorfqu'on  a  enlevé  l 'épi- 
derme ,  on  apperçoit  à  la  peau  un  petit  trou 
par^où  le  pus  fort.  Il  faut  y  introduire  une 
fonde  cannelée  &  ,  à  fa  faveur,  ouvrir  la  tumeur 
dans  toute  fon  étendue,  avec  les,  attentions  que 
nous  avons  décrires.  Le  féjour  du  pus  a  fouvent 
altéré  la  gaine  &  le  tendon;  &  il  y  a  des  Pa- 
naris de  la  féconde  efpèce  dont  la  matière  eft 
de  fi  mauvais  caractère,  qu'elle  altère  les  os  , 
d'où  s'enfuit  la  perte  des  doigt?. 

Quant  à  la  quatrième  efpèce  de  Panaris ,  fi  la 
tumeur  fuppure  ,  il  faut  fur-le-champ  l'ouvrir  ; 
on  efl  fouvent  obligé  de  faire  une  incifion  de 
chaque  côté  du  doigt  ;  il  efl  bien  rare  que  le 
malade  conferve  la  phalange  ;  cet  os  efl  fi  fpon- 
gieux,  qu'il  efi  prefque  toujours  altéré  jufques 
dans  fon  centre.  La  pratique  ordinaire  confifle  à 
entretenir  l'ouverture,  jufqu'à  ce  que  la  portion 
altérée  de  l'os  s'exfolie;  mais  il  ne  réfufte,  de 
ceste  méthode,  aucun  avantage  pour  le  malade; 
&  ,  de  plus,  elle  efl  extrêmement  longue  ,  &  très- 
douloureufe.  Le  fluide  épanché  efl  fujet  à  s'infi- 
nuer  fous  l'ongle;  l'ulcère  fe  couvre  d'excroif- 
fances  fongueufes,  qu'on  a  beaucoup  de  peine  à 
réprimer ,~ même  à  l'aide  des  caufîiques;  &  l'on 
voit  fouvent  que  le  mslade ,  après  avoir  fouffert 
plufieurs  mois ,  perd  enfin  la  phalange  ,  dont  on 
avoit  efpéré  de  voir  exfolier  ia  portion  altérée.  On 
abrégeroit  considérablement  les  foufïirances  ,  & 
l'on  éviteroit  prefque  toujours  beaucoup  de  peine, 
foit  au  malade  ,  foir  au  Chirurgien,  en  fe  déter- 
minant àenlever  tout  l'os  aflëcTé  ,  d'abord  après 
avoir  fait  l'ouverture,  pour  donner  iîTue  au  fluide; 
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car  fi  l'on  a  fait  l'incifion  fur  toute  la  longueur  de 
la  phalange ,  on  peut  aifément  la  détacher  avec 
des  pinces  ordinaires.  La  douleur  que  caufe  cette 
opération,  eft  très-vive-,  mais  ,  comme  elle  n'tfl 
que  momentanée, les  malades  s'y  foumettent  d'au- 
îanl  plus  volontiers  ,  qu'il  n'en  réfulte  pas  dt 
grands  inconvéniens :,  car  on  voit  que  les  perfon- 
nes  fur  qui  elle  a  été  pratiquée  ,  confervent  aflez 
de  force,  dans  les  parties  qui  refient,  pour  s'ac- 
coutumer à  cette  privation  ,  &  n'en  éprouver  au- 
cun défavantage. 

Lorfqu'on  a  féparé  l'os  altéré  ,  la  plaie  ,  pour 
J'ordinaire,  fefermeavec  facilité.  Il  convient  même 
d'en  entretenir  les  lèvres féparées  jufqu'i  ce  que  le 
fond  fe  fo.it  rempli  -,  c'efi  ce  qu'il  efi  aifé  de  faire , 
en  infinuant  entr'elles  un  petit  plnmaceau  enduit 
de  cérat.  Dans  les  commencemens,  on  doit  ap- 
pliquer des  cataplalmes,  pour  procurer  la  détente 
des  parties  ,  &  en  continuer  l'ufage  jufqu'à 
ce  que  les  accidens  foient  parlés,  &  que  la  Am- 
putation foit  bkn  établie.  Ce  psnfement  doit  être 
le  même  pour  les  autres  efpèces ,  après  qu'on 
aura  fait  l'ouverture  de  la  tumeur. 

Dins  toute  tfpèce  de  Panaris,  excepté  nn  pe- 
tir  nombre  de  cas  où  le  mal  efi  très-fuperficiel 
&  très-léger  ,  on  voit  que  l'ongle  efi  très-fujet 
à  tomber,  ce  qui  n'efi  qu'un  inconvénient  très- 
partager  ;  car  la  Nature  manque  rarement  à  re- 
produire un  nouvel  ongle. 

Lorfque  le  Panaris  commence  ,  il  n'affecte 
jamais  que  la  dernière  phalange^  &,  quelle  que 
foit  l'étendue  des  parties  qui  viennent  ,  par  la 
fuite,  à  y  participer ,  on  ne  voit  guères  que  l'os 
de  la  féconde  phalange  s'altère,  à  moins  que  le 
Chiturgien  n'ait  négligé  trop  long-tems  d'enlever 
l'os  carié  >  ou  de  donner  iflue  au  fluide  épan- 
ché. Lorfqu'on  a  commis  une  pareille  faute,  les 
tégumens,  aux  environs  de  la  partie  malade, 
font  fu  jets  à  s'enflammer,  &  l'on  voit  de  petites 
ulcérations  fe  former  fur  toute  l'étendue  de  l'os 
carié  -,  alors  il  arrive  fouvent  qu'on  efi  ob- 
ligé de  confeiller  l'amputation  de  tout  le  doigt, 
pour  que  le  mal  ne  fe  propage  pas  dans  la  main. 

PANSEMENT.  Application  d'un  appareil 
propre  à  maintenir  une  partie  en  fi-uation  ,  & 
à  contenir  les  remèdes  qui  lui  tont  convenables. 
(  Voye\  Appareil.) 

L'utiiité  des  Panfemens  ,  les  règles  fuivant 
lefquelles  on  doit  y  procéder  ,  &  les  intervalles 
qu'on  doit  mettre  de  l'un  à  l'autre,  font  aicant 
de  chofes  qu'il  faut  confïdérer  à  ce  fujet. 

Les  Panfemens  fe  font  par  différens  motifs , 
favoir  :  pour  contenir  une  partie  malade  dans 
une  fituation  convenable,  pour  aider  la  Na-ure 
à  fe  rétablir  ,  &  pour  faire  fonir  les  matières 
nuifibles  amaflees  dans  la  partie. 

On  met,  par  exemple  ,  un  appareil  fur  une 
fracture,  fur  une  hernie,  ou  fur  une  plaie  (im- 
pie ,pour  maintenir  les  parties  dans  une  lîtua- 
lion  naturelle  &  convenable. 
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On  applique  des  remèdes  fur  les  tumeurs,  fur 
les  plaies  compliquées ,  &  fur  tes  ulcères ,  pour 
faciliter  le  cours  des  liqueurs  artêtées,  &  la  con- 
folidafion  des  chairs. 

On  lève  l'appareil  appliqué  fur  une  plaie  ou 
fur  un  ulcère,  pour  débarraffer  ta  pa  fie  char- 
gée de  fang  ,  de  pus  ,  ou  de  quelqu'autre  ma- 
tière qui  y  (éjourne. 

Quant  aux  règles  générales  qu'il  faut  obferver 
en  appliquant  les  appareils ,  on  les  a  énoncées 
en  trois  mots  :  il  faut  panfer  doucement,  mol- 
lement, &  prompremenf. 

Doucement,  c'efi- à-dire  >  en  excitant  le  moins 
de  douleur  qu'il  efi  podîble. 

ilfo//menf,  c'efi- à -dire,  en  n'introduifant  point, 
fans  nécefiité ,  dans  les  plaies  ,  des  fentes ,  des 
bourdonnets ,  des  cannulcs  ,  dont  l'application 
caufe  de  la  douleur ,  occafionne  de  l'inflamma- 
tion ,  &  empêche  la  consolidation. 

Piomptement,  pout  ne  pas  lai  fier  la  partie  trop 
long-tems  expofée  aux  ir.jures  de  l'air  ,  dont  l'im- 
prtflion  peut  coaguler  les  fucs ,  &  rétrécir  îe 
diamètre  des  vaiffeaux.  Il  faut ,  pour  cette  même 
raifon  ,  fermer  les  rideaux  du  lit  du  malade, 
rendant  qu'on  le  panfe  ,  Se  tenir  auprès  de  lui 
eu  feu  dans  un  réchaud. 

Pour  exécuter  ces  règles ,  on  met  d'abord  le 
malade,  §t  la  partie  malade,  dans  une  fituation 
commode  pour  lui  &  pour  le  Chirurgien  -,  on 
lève  les  bandes,  ou  bandages ,  &  les  comprennes , 
f;ms  remuer  la  partie  affectée  -,  quand  le  pus  ou 
le  fang  lès  ont  collés  enfemble,  ou  à  la  partie, 
on  les  imbibe  d'eau  tiède  pour  les  détacher.  Si 
c'efi  une  plaie  qu'on  panfe ,  on  en  nétoie  les  bords 
avec  la  feuille  de  myrthe,  &  avec  un  pttit  linge 
ou  une  éponge;  on  ôte  enfuite  les  plumaceaux, 
les  bourdonnets  &  les  tentes,  avec  des  pincettes 
on  effuie  légèrement  la  plaie  avec  une  fauffe 
tente ,  ou  un  bourdonnet  mollet,  ou  du  linge 
lin ,  pour  ne  caufer  que  le  moin*  de  douleur  qu'il 
efi  pofiible ,  &  pour  ne  point  emporter  les  fucs 
nourriciers  j  on  a  toujours  foin  de  tenir,  fur  la 
plaie  ou  fur  l'ulcère,  un  linge,  pour  les  garantir 
des  impreffions  de  l'air*,  on  fait  les  injections, 
les  lotions ,  les  fomentations  ntceffaires  ;  on  ap- 
plique enfuite,  le  plus  doucement,  le  plus  mol- 
lement &.  le  plus  promptement  qu'il  efi  pc  llible, 
un  appareil  nouveau  couvert,  ou  imprégné  des 
médicamens  convenables  ,  &  qu'on  a  eu  foin  de 
faire  chauffer.  11  faut  remarquer,  au  fujet  des 
bandesou  bandages,  qu'elles  ne  fervent  fouvent 
qu'à  tenir  les  remèdes  appliqués  à  la  partie, 
&  qu'elles  fervent  aufii  quelquefois  à  maintenir  la 
partie  en  fituation.  Dans  le  premier  cas  ,  slles 
fje  doivent  être  que  peu  ferrées  •,  dans  le  fécond,, 
elles  doivent  l'être  davantage. 

On  ne  fait  ordinairement  le  premier  Panfemenr, 
à  !a  fuite  de  quelque  opération  ,  qu'au  bout  de 
quarante-huit  heures  ;  à  moins  que  quelque  acci- 
dent, comme  ,  par  exemple,  une  hétnorrhagie, 
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n'oblige  à  lever  plus  tôt  le  premier  appareil. 
Comme  ce  premier  Fanfement  efi  érrlinairement 
le  plus  douloureux,  on  laife ce  long  intervalle, 
afin  que  l'appareil  s'humecle,  &  puifTe  tomber 
aifémenr.  A  l'égard  des  autres  Panfemeps  ,  on 
ne  peut  pas  donner  de  règle  générale  relativement 
à  l'intervalle  qu'il  fout  mettre  entr'eux.  L'efpèce 
fie  la  maladie,  fon  état,  les  accidens  auxquels  il 
fait  remédier,  ia  nature  des  médicamens  appli- 
qués, font  autant  de  motifs  différens  qui  doivent 
etuà'ger  à  pahfér  plus  ou  moins  fréquemment. 

Il  y  a  des  efpèces  de  maladies  qui  demandent 
des  Panfemens  fréquent,  il  y  en  a  d'autres  où  il 
ne  faut  pv.fer  que  rarement.  Les  mortifications 
promptes ,  les  dépôts  inflammatoires  dans  les  par- 
ties grairTeufes ,  les  anthrax,  &  toutes  les  antres 
efpèces  dé  maladies  dont  les  progrès  font  fort 
rapides,  demandent  beaucoup  d'attenrion  de  la 
part  du  Chirurgien.  Il  faut  les  examiner  fou- 
vent,  pour  en  découvrir  &  en  prévenir  les  pro- 
grès-, il  faut  renouveler  fréquemment  les  remèdes 
qu'on  y  applique,  parce  que  la  vertu  &  l'action 
de  ces  remèdes  fe  perdent  allez  promptemem. 

Les  rumeurs,  &  autres  malidies  fur  lefquelles 
on  applique  des  cauplafmes ,  doivent  être  pan- 
fées  fréquemment ,  parce  que  ces  fortes  de  topi- 
ques ,  qui  agiflent  principalement  par  leur  cha- 
leur ,  demandent  à  être  fouvent  renouvellées.  Les 
maladies  qui  n'exigent  que  des  fomentations,  ne 
doivent  être  découvertes  que  pour  voir  les  pro- 
grès ,  ou  la  diminution  des  accidens  ;  mais  quoi- 
que les  fomentations  doivent  être  fouvent  renou- 
vellées ,  on  ne  touche  point  chaque  fois  à  l'ap- 
pareil ,  puifqu'il  fuffit  d'entretenir  la  partie  chaude 
&  humide-,  ce  que  l'on  peut  faire,  fans  enlever 
les  comprelTes. 

Les  plaies  fimples ,  les  fractures ,  les  luxations , 
les  hernies ,  &  les  autres  maladies  dont  la  guéri- 
fon  exige  beaucoup  de  repos  ,  ainfi  que  les  tu- 
meurs froides  ou  chroniques,  doivent  être  pan- 
fées  rarement.  Par  exemple ,  quand  on  a  rap- 
proché les  bords  d'une  plaie ,  quand  on  a  réduit 
une  fraclure ,  une  luxation  ,  ou  une  hernie ,  il 
faut  lai/Ter  agir  la  Nature  ;  une  curiofité  mal 
placée  la  troubleroit  dans  fes  opérations.  Quand 
on  a  appliqué  des  médicamens  fur  quelque  tu- 
meur chronique,  &  qui,  par  fa  nature,  n'ad- 
met que  lentement  des  changemens,  ou  qui  eft  pro- 
fondément fituée,  il  faut  donner  à  ces  remèdes  le 
tems  de  faire  leur  effet.  Ainfi ,  l'on  panfe  rare- 
ment dans  toutes  ces  maladies. 

On  condamne  aujourd'hui vtrès-généralement , 
&  avec  beaucoup  de  raifon  ,  les  panfemens  fré- 
quens  dans  le  traitement  des  ulcères;  mais  c'eft 
une  grande  erreur  que  de  fe  jetter  dans  l'extré- 
mité contraire,  comme  l'ont  fait  quelques  Pra- 
ticiens ,  qui  recommandent  de  ne  les  renouveller 
que  tous  les  quatre  oucinq  ,  ou  même  tous  les  huit 
jours.  En  général ,  tout  ulcère  fe  guérit  plus  fa- 
cilement en  changeant  tous  les  jours  l'appareil , 
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qt'e  quand  on  le  ren  nivelle  moins  fouvent.  L'im- 
prefîion  de  l'air  fur  les  ulcères  ,  fur-tout  dans  les 
Hôpi'aux,  eft  le  principal  inconvénient,  que  l'on 
croit  réfulter  des  Panfemens  fréquens  -,  mais  il 
fuffit  de  tenir  les  nouveaux  appareils  prêts ,  de 
manière  à  pouvoir  les  appliquer  immédiatement 
après  avoir  levé  les  autres ,  pour  éviter  les  mau- 
vais effets  qui  pourroient  réfulter  de  l'aclion  de 
l'air. 

Il  faut  encore  avoir  égard  à  l'état,  ou  au  tems 
d'une  maladie  ;  au  commencement  &  à  la  fin 
des  maladies ,  les  fymptômes  font  moins  violens 
que  dans  le  fécond  ou  le  troilième  tems.  Or  , 
il  faut  panferplus  fréquemment  quand  les  fymptô- 
mes font  violens,  que  quand  ils  ne  font  pas  con- 
sidérables ,  parce  que  la  violence  des  fymptômes 
diminue  premptement  la  vertu  des  médicamen?. 
Aitifi  les  Panfemens  doivent  être ,  pour  l'ordi- 
naire, pins  fréquens  vers  le  milieu  d'une  mala- 
die, que  vers  fon  commencement  on  vers  fa  fw. 
Les  Panfemens  des  plaies  doivent  être  fréquens 
à  leur  fécond  tems  où  elles  font  en  fuppuration. 
Leur  multiplicité  feroit  inutile  dans  le  premier 
tems,  où  ia  fuppuration  n'eft  point  établie*,  elle 
feroit  nuifible  dans  le  troi'nme  tems,  où  fe  fait 
un  développement  des  fublances  de  la  partie ,  &. 
da/is  le  quatrième ,  où  fe  forme  la  cicatrice.  Car 
il  eft  dangereux  alors  d'expofer  fouvent  une  p'aîe 
à  l'air  d'ailleurs ,  on  ne  peut  guères  lever  les 
bourdonnets,  les  plumaceauxou  les  emplâtres,  fans 
déchirer  quelques  petits  vaiffeaux,  &  par  confis- 
quent fans  retarder  la  confolidation  de  la  plaie, 
&  la  formation  de  la  cicatrice. 

Les  ac.idens  qui  furviennent ,  obligent  à  pan- 
fer  plus  fouvent  qu'on  n'auroit  fait ,  s'il  n'en 
étoit  point  furvenu.  Par  exemple ,  dans  certaines 
fractures  compliquées  ou  fimples,  une  douleur 
ou  un  prurit  violent ,  des  abcès ,  des  excoriations , 
déterminent  à  lever  l'appareil  qu'on  auroit  Jaiffé 
plus  long-tems.  Car  il  faut  examiner  la  caufe  de 
ces  accidens ,  débarraffer  la  partie  des  matières 
qui  les  occafionnent ,  &  appliquer  les  remèd.s 
convenables.  La  fortie  des  excrémens ,  à  la  fuite 
de  l'opération  du  bubonocole,  ou  de  celle  de 
la  fiflule  à  l'anus,  de  la  taille,  &c.  obligent  de 
même  à  lever  l'appareil  plus  fouvent  qu'on  ne  le 
feroit,  fi  on  n'étoit  point  obligé  de  donner  ifîùe 
à  ces  matières.  Il  faut  dire  la  même  chofe  d'une 
fuppuration  putride ,  corrofive,  maligne  ou  ver* 
mineufe  ,  dans  certains  ulcères  ;  d'une  fuppura- 
tion trop  abondante  dans  d'autres  ulcères,  &  dans 
certaines  plaies  -,  d'un  amas  de  pus ,  de  fang  & 
de  férofité  dans  quelque  cavité  ,  comme  dans  la 
poitrine ,  &  de  la  rétention  d'urine  dans  la  veftie. 
Car  tous  ces  accidens ,  fi  l'on  n'y  remédioit ,  re- 
tarderoienr  la  guérifon  des  maladies.  Ils  deman- 
dent,  par  conféquent,  qu'on  multiplie  les  Pan- 
femens. 

Enfin,  la  nature  des  médicamens  déterminera, 
en  partie,  fur  la  multiplicité  des  Panfemens.  Il 
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•y  a  des  médicatr.ens  qui  fe  difiîpent  fort  prompte- 
rnent ,  tels  font  les  liquides,  &  parriculièiement 
les  fpiritueux  -,  il  y  en  a  qui  perdent  prompte- 
ment  leur  vertn,  tels  font  les  digeflifs ,  les  on- 
guens ,  les  embrocations  y  &c;  il  y  en  a  qui  s'al- 
tèrent &  fe  corrompent  en  peu  de  tems,  tels  font 
les  cataplafm.es  faits  avec  du  lait;  il  y  en  a  dont 
l'effet  eft  fort  prompt,  &  qui  peuvent,  par  un 
féjour  trop  long  ,  endommager  certaines  parties, 
tels  font  les  dilatans  &  les  cantiques  prompts ,  &c. 
11  faut  donc  ,  lorfqn'cn  fe  fert  de  ces  fortes  de 
remèdes ,  les  renouveller  fouvent.  11  n'en  eft  pas 
de  même  de  ceux  dont  l'action  .eft  lente,  parce 
que  leurs  parties  ne  fe  développent  &  ne  pénè- 
trent qu'avec  peine,  tels  font  les  emplâtres.  11 
faut  leur  donner  le  tems  de  faire  leur  effet. 

Toutes  ces  confidénuions  font  voir  qu'on  ne 
peut  point  preferire,  par  rapport  à  chaque  efpèce 
de  maladie,  la  longueur  des  intervalles  qu'il  faut 
mettre  entre  les  Panfemens.  Ce  qu'on  peut  dire  , 
en  général  >  à  ce  fujet,  c'eft  que  le  Chirurgien, 
n'étant  que  le  miniftre  &.  l'aide  de  la  Nature  , 
il  doit  lui  prêter  fon  fecours  toutes  les  fois  qu'elle 
en  a  befoin  ,  &  prendre  garde  de  la  déranger  , 
dans  fes  opérations ,  par  un  zèle  immodéré  ,  ou 
par  des  Panfemens  très  -  fréquens.  Extrait  des 
Principes  de  Chirurgie  ,  de  la  Faye. 

PAR ACEN  TÈSE,  ou  PONCTION.  Petite  ou- 
verture qu'on  fait  à  quelqu'une  des  cavités  natu- 
relles du  corps  ,  pour  en  faire  fortir  un  fluide 
qui  s'y  trouve  épanché  contre  nature  ,  ou  qui  s'y 
trouve  retenu  en  plus  grande  quantité  que  ne  le 
comporte  l'état  naturel  de  l'organe.  Ce  nom  s'ap- 
plique plus  particulièrement  à  l'opération  qu'on 
pratique  fur  les  parois  du  bas-ventre  *,  pour  don- 
ner un  écoulement  aux  fluides  qui  s'amaffent  fré- 
quemment dans  fa  cavité,  en  conféquence  de  di- 
verfes  maladies,  &  dont  l'accumulation  produit 
la  maladie  connue  fous  le  nom  d'hydropifie  af- 
cite.  Nous  traiterons  d'abord  de  cette  efpèce  de 
Paracentèfe  \  nous  parlerons  enfuite  de  celles  de 
la  poitrine  &  de  la  veffie ,  qui  demandent  fur- 
lout  notre  confidération. 

De  la  Paracentèfe  du  bas-ventre. 

Il  s'exhale  naturellement,  &  en  tout  tems, 
«Sans  la  cavité  du  péritoine,  un  fluide  féreux  , 
defliné  à  lubréfier  la  furface  des  inrefiins  &  des 
autres  vifeères  abdominaux.  Différentes  caufes 
peuvent  concourir  à  augmenter  la  quantité  de  ce 
fluide  au-delà  des  befoins  de  l'économie  -,  &  lorf- 
qtie  cet  effet  a  lieu ,  quel  qu'en  ait  été  le  prin- 
cipe, le  gonflement  qui  en  réfulte  fe  nomme 
afeite. 

Cette  efpèce  d'hydropifie  eft  fouvent  la  con- 
féquence  d'une  affection  générale  du  fyfiême.,  & 
fe  manifefte  conjointement  avec  l'anafarque -,  fou- 
vent auffi  elle  eft  une  maladie  locale,  dépendante 
évidemment  d'un  vice  des  vaiffeaux  abforbans , 
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,  &  particulièrement  de  leur  compreffion  par  une 
tuméfaction  de  quelqu'un  des  vifeères  abdomi- 
naux. Les  affections  fquirrheufes  du  foie  font 
celles  qui  produifent  le  plus  fouvent  cet  effet. 

L'on  connoît  qu'il  y  a  un  fluide  épanché  dans 
la  cavité  du  bas-ventre  ,  par  le  volume  de  cette 
partie,  dont  l'augmentation  eft  quelquefoisénorme; 
par  une  fenfation  particulière  que  les  malades  y 
éprouvent ,  comme  fi  elle  étoit  fortement  ferrée  ; 
par  l'état  de  la  refpiration  qui  devient  difficile 
&  laborieufe,  fur-tout  lorfque  le  malade  eft  dans 
une  pofition  horizontale,  &  par  la  fluctuation 
manifefte  qui  fe  fait  fentir,  lorfque,  tenant  une 
main  fur  un  des  côtés  du  ventre  ,  on  le  frappe 
de  l'autre  avec  l'autre  main.  Ces  fymptômes  fuf- 
fifent  pour  le  diagnoftic,  que  confirmeront,  dans 
la  plupart  des  cas  ,  la  foif ,  la  féchereffe  de  la 
peau-,  la  diminution  des  urines  ,  &  les  autres 
caractères  de  l'hydropifie. 

Lorfque  l'enflure  s'étend  également  fur  tout  le 
bas-ventre,  l'eau,  pour  l'ordinaire,  eft  répandue 
dans  toute  fa  capacité  ,  &  entre  tous  les  vifeères , 
n'étant  circonferite  nulle  part ,  que  par  le  péri- 
toine. Souvent  auffi  elle  fe  trouve  renfermée  dans 
différens  kyfles  (  voye^  ce  mot  )  formés  le  plus 
fréquemment  dans  l'un  des  ovaires  •,  &  ,  en  ce 
cas,  la  tumeur  qu'elle  occafionne  n'tft  pas  auffi 
uniforme  ,  la  fluctuation  auffi  n'eft  pas  auffi 
diftincte  que  dans  le  premier  cas,  au  moins  lorf- 
que la  maladie  n'a  pas  fait  encore  de  très-grands 
progrès.  11  faut  obferver  auffi  que  le  degré  de 
conliffance  du  fluide  épanché ,  rend  la  fluctuation 
plus  ou  moins  difficile  à  appercevoir.  Lorfque 
ce  fluide  eft  renfermé  dans  différens  kyftes  l  il 
eft  fouvent  épais  &  gélatineux-,  il  l'eft,  en  géné- 
ral ,  beaucoup  moins,  &  paroît  même  rout-à-fait 
aqueux,  lorfqu'il  eft  uniformément  répandu  dans 
toute  la  cavité  du  péritoine.  Quelquefois  on  trouve 
un  nombre  prodigieux  d'hydatides  qui  nagent 
dans  les  eaux  des  afeitiques.  Foyq  Hydatides, 

Quelle  que  puiffe  être  l'efficacité  des  remèdes 
diurétiques,  &  des  autres  évacuans ,  dans  le  trai- 
tement des  hydropifies  générales,  il  eft  bien  rare 
qu'ils  foient  d'aucune  utilité  dans  les  hydropifies 
locales  &  enkyftées.  Le  principal  objet  du  Pra- 
ticien doit  donc  être,  en  pareil  cas  ,  d'évacuer 
les  eaux  épanchées  par  une  opération  chirurgicale, 
en  mème-tems  qu'il  fera  ufage  des  moyens  mé- 
dicaux les  plus  efficaces,  pour  tâcher  d'en  difîî- 
per  la  caufe.  —  11  faut  avouer  que  ces  tentatives, 
pour  opérer  une  cure  radicale  ,  même  dans  le 
premier  cas  d'hydropifie  afeite  ,  dont  nous  avons 
parlé,  ont  rarement  du  fuccès;  cependant  il  n'eft 
pas  ,fans  exemple,  qu'elles  aient  réuffi  ;  &  proba- 
blement on  en  verroit  plus  fouvent  de  bons 
effets,  fi  l'on  avoit  recours  à  la  Ponction  plus 
tôt  qu'on  ne  le  fait  ordinairement.  Mais ,  en  gé- 
néral, on  tarde  beaucoup  trop  à  faire  ufage  .de 
ce  moyen  -,  les  entrailles  fouffrent  d'une  immer- 
*fion  trop  long- tems  continuée  dans  un  fluide  fou~ 
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Vent  vicié  •,  &  les  vaiffeaux  lymphatiques  per- 
dent, à  la  longue  ,  leur  faculté  abforbante.  Ce- 
pendant la  Ponction  eft  une  opération  par  elle- 
même  peu  importante  ,  fimple  ,  facile  à  exécuter-, 
très-peu  dou!oureufe ,  &  qui  n'en"  accompagnée 
prefque  d'aucun  danger,  fi  ce  n'eft  par  les  con- 
féqutnces  qui  réfultçnt  de  la  longueur  du  mal , 
&  de  l'état  de  foibleffe  où  il  a  jetté  le  malade-, 
ce  qui  eft  une  nouvelle  raifon  de  ne  pas  trop 
différer  d'y  recourir.  On  devroit  ie  faire  dès 
que  la  tenfion  du  ventre  &  la  fluctuation  ne 
laifTent  aucun  doute  fur  la  nature  de  la  maladie, 
fur-tout  lî  les  premières  tentatives ,  qu'on  aura 
pu  faire  avec  des  remèdes  internes  ,  n'ont  pas 
paru  promettre  quelque  fuccès.  On  lit ,  dans  le 
4»e  Vol.  des  Recherches  &  Obfervations  de  Mé- 
decine ,  un  Mémoire  de  M.  Fothergill ,  qui  dé- 
montre les  avantages  de  cette  méthode,  en  s'ap- 
puyant  fur  des  faits.  Lorfqu'une  hydropifie  afeite 
commence  à  fe  manifefter ,  ce  Praticien ,  jufie- 
ment  célèbre  ,  confeille  d'attaquer  le  mal  par 
l'ufage  des  médicamens  diurétiques ,  &  des  au- 
tres évacuans.  «  Mais,  ajoute-t-il ,  fi  ,  après  avoir 
fuivi  quelque  tems  ce  traitement,  on  ne  voit  pas 
que  le  malade  fe  trouve  mieux;  fi  les  entrailles 
ne  font  pas  évidemment  affedées ,  de  manière  à 
faire  craindre  qu'elles  ne  foient  plus  en  état  de 
remplir  convenablement  leurs  fonctions  ;  fi  la 
maladie  n'eft  pas  l'effet  d'une  longue  habitude 
d'intempérance;  fi  l'âge  &  l'état  des  forces  no- 
tent pas  tout  efpoir ,  j'abandonne  alors  tout  mé- 
dicament }  excepté  ceux  qui  font  de  nature  à 
refiaurer  &  à  fortifier,  &  je  laiffe  aller  la  maladie 
jufqu'à  ce  que  l'opération  foit  praticable;  après 
quoi  je  reviens  à  l'ufage  des  diurétiques,  des 
martiaux  &  des  amers ,  afin  de  prévenir,  s'il  efî 
poifible  1  par  leur  moyen ,  un  nouvel  épanchè- 
rent, j»  Le  même  Auteur  obferve  qu'il  n'efi 
pas  très-rare  de  voir  des  hydropifies  enkyflées , 
fe  guérir  radicalement  par  la  Ponction  ,  fans 
autres  remèdes. 

Toutes  les  fois  qu'il  s'eft  formé  un  amas  con- 
sidérable d'un  fluide  quelconque  ,  en  quelque 
partie  du  corps  que  ce  foit,  mais  fur- tout  dans 
le  bas-ventre,  où  les  liqueurs  épanchées  envi- 
ronnent &  compriment  beaucoup  de  vaiffeaux 
fanguins  des  plus  importans ,  on  ne  peut  ,  fans 
danger ,  évacuer  très-rapidement  ces  fluides  ,  à 
caiife  du  changement  qu'éprouve  le  fyflême  fan- 
guin,  lorfque  quelques-uns  de  fes  principaux 
troncs  perdent  tout-à-coup  un  foKtien  qui  leur 
étoit  devenu  habituel ,  ou  ceffent  d'éprouver  une 
réfiftance  à  laquelle  ils  étoient,  depuis  Iong-tems, 
accoutumés. 

Quoi  qu'il  en  foit  de  cette  explication ,  le  fait 
eft  certain  ;  on  a  fouvent  vu  des  défaillances , 
&  même  quelquefois  une  mort  fubite,  à  la  fuite 
d'évacuations  de  cette  nature.  Ces  accidens  fai- 
foient  regarder,  chez  les  Anciens,  la  Ponction 
comme  une  opération  très-Jangereuie  -3  & ,  lortz 
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qu'ils  y  avoîent  recours ,  ils  avoient  foin  de  ne 
laiffer  forrir  le  fluide  que  peu-à-peu,  &  à  diffé- 
rentes  reprifes ,  laiffam  quelquefois  un  intervalle 
d'un  ou  deux  jours  entre  les  différens  tems  de 
l'opération.  Mais  ce^  fortes  de  précautions  étoient 
rml-entendues  ;  elles  fatiguoient  &  faifoient  fouf- 
fiir  les  malades -,  &  la  fréquente  introduction  du 
trocar  occafionnoit  fouvent  des  accidens  inflam- 
matoires, &  même  la  gangrène  autour  des  plaies. 

Le  D.  Méad,  réfléchiffant  fur  ce  qui  pouvoit 
être  la  caufe  des  accidens  qui  font  la  confequence 
de  l'évacuation  trop  fubite  d'un  amas  conïidéra- 
ble  de  fluides,  fut  conduit  à  effayer  ce  que  la 
compreffion  extérieure  pourroit  faire  pour  les 
prévenir  ;  imaginant  qu'il  pourroit ,  par  ce  moyen, 
fuppléera  la  preffion  que  les  liqueurs  épanchées 
exercent  fur  les  vaiffeaux  fanguins.  Le  fuccès  de 
ces  tentatives  juftifia  pleinement  l'opinion  qu'il 
en  avoit  conçue;  car,  lorfque  cette  compreffion 
fe  fait  avec  les  foins  convenables,  on  peut,  fans 
aucun  danger,  tirer,  auflî  rapidement  qu'on  le 
juge  à  propos ,  toute  l'eau  contenue  dans  l'ab- 
domen d'un  hydropique;  mais  il  faut,  pour  cela, 
comprimer  tout  le  bas-ventre  uniformément ,  & 
proportionnément  aux  progrès  de  l'évacuation , 
&  maintenir  cet  état  de  compreffion  plufieurs 
jours  de  fuite.  Le  fimple  bandage  du  corps  (  Voye^ 
Bandage  )  fuffit ,  pour  l'ordinaire,  pour  rem- 
plir cette  intention.  On  en  a  imaginé  d'autres  par- 
ticulièrement adaptés  à  ce  but  ;  nous  renvoyons 
aux  Planches  peur  la  defeription  de  celui  qui 
nous  a  paru  le  plus  convenable.  Il  faut  que  ce 
bandage  foit  allez  grand  pour  couvrir  tout  i'ab- 
domen ,  &  confiant  de  manière  à  en  embrafter 
également  toutes  les  parties. 

Les  Anciens  ,&  particulièrement  Hippocra'fe, 
ont  propofé,  pour  le  traitement  palliatif  de  l'af- 
cite  ,  l'application  du  feu  ,  des  iocifiens  faites 
en;  diverfes  parties  de  l'abdomen  ,  qu'ils  n'ofoiert 
cependant  faire  pénétrer  jiifques  dans  la  cavité 
du  péritoine,  de  peur  de  procurer  une  évacua- 
tion trop  prompte  des  eaux  ,  dont  ils  avoient 
reconnu  le  danger-;  &  d'autres  moyens  dont  noi  s 
ne  nous  occuperons  pas,  comme  étant  ,  avec  ra'- 
fon,  tout-à-fait  abandonnés  par  nos  Praiiciers 
modernes.  Le  trocar  eft  aujourd'hui  Je  feul  ins- 
trument dont  on  faffeufage  dans  cette  intention. 
L'on  préfère ,  en  général  ,  que  le  corps  de  cet 
infiniment  ait  une  forme  cylindrique  j  avec  une 
pointe  triangulaire;  quelques  perfonnes  cependant 
trouvent  de  l'avantage  à  lui  donner  une  forme 
applatie  ,  &  une  pointe  faite  à-peu-près  comme 
celle  d'une  lancette;  mais  peut-être  cette  dernière 
forme  eft-elle  plus  fujette  à  occafionner  des  hé- 
morrhagies.  Voyei  Trocar. 

Le  choix  de  l'endroit  cù  l'on  doit  faire  la 
Ponction  n'eft  pas  indifférent ,  quoiqu'il  y  ait 
eu  des  Praticiens  qui  aient  foutenu  l'opinion 
contraire.  Ainfi,.en  plongeant  I'inflrumem  vers 
le  milieu  du  bas-ventre ?  au-deffous  du  nombril,, 
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&  dans  le  trajet  des  mufcles  droits,  on  pour- 
ront facilement  ouvrir  l'artère  épigaflrique  ;  &  , 
li  on  le  portoit  vers  l'un  ou  l'autre  des  os  des 
iles  j  on  s'expoferoit  au  danger  de  blefter  les  in- 
lefiins.  Le  lieu  que  l'on  défigne  ordinairement 
comme  étant  celui  où  ii  y  a  le  moins  d'incon- 
véniens  à  redouter  de  cette  opération ,  eft  à  une 
diftance  à-peu-près  égale,  entre  le  nombril  &  le 
milieu  de  la  crête  de  1  os  des  iles  -,  il  ne  s'y 
trouve  prefque  jamais  de  vaifleau  fanguin  un 
peu  considérable;  les  parois  du  bas-ventre  font 
moins  tendineufes ,  &  plus  charnues  en  cet  en- 
droit qu'ailleurs  ,  ce  qui  donne  plus  de  facilité 
à  la  plaie  pour  fe  cicatrifer-,  &  ies  inteftins  ne 
s'y  présentent  jamais  de  manière  à  pouvoir  être 
blcffés  par  l'inftrument ,  fi  l'on  a  foin  de  coucher 
le  malade  un  peu  fur  le  côté  car  les  eaux  les 
tiennent  alors  fuffifamment  écartés  de  la  furface 
inférieure ,  pour  les  mettre  hors  de  la  portée  de 
l'infirument.  Enfin  ,  dans  cette  pofition  ,  l'en- 
droit que  nous  avons  défigné,  fe  trouve  à-peu- 
près  le  plus  bas  poffible,  &  par  conféquent  le 
plus  convenable  pour  ouvrir  une  iflùe  au  fluide 
épanché. 

Il  peut  cependant  fe  préfenter  des  cas  parti- 
culiers où  il  convient  de  fe  régler»  fur  les  cir- 
conflances,  pour  déterminer  le  lieu  où  l'on  doit 
faire  la  Ponclion  ,  plutôt  que  de  s'en  tenir  au 
lieu  d'élection  que  nous  avons  déterminé.  Si ,  par 
exemple  ,  l'ombilic  formoit  une  tumeur  aqueufe, 
comme  cela  s'efl  vu  quelquefois ,  il  feroit  à  pro- 
pos de  percer  la  peau  dans  cet  endroit ,  parce 
que,  par  la  feule  ouverture  de  la  peau, on  pro- 
cureroit  l'ifTue  des  eaux  épanchées.  Les  person- 
nes aftèclées  d'une  hernie  inguinale  complette , 
qui  deviennent  hydropiques ,  ont  une  tumeur 
aqueufe,  le  fluide  épanché  paffant  dans  le  fac 
herniaire.  La  Ponclion  des  tégumens  &  de  la 
portion  du  péritoine  qui  forme  ce  fac ,  procu- 
rera la  fortie  des  eaux  plus  avantageufement  que 
la  perforation  de  toutes  les  parties  contenantes 
dans  le  lieu  d'éleclion.  Si  la  maladie  a  pour  caufe 
l'obftruclion  du  foie ,  on  préfère  le  côté  gauche 
pour  l'opération,  On  choifit  le  côté  droit ,  fi  la 
rate  eft  gonflée,  ou  s'il  y  a  quelque  fquirrhe  du 
côté  gauche.  Chez  les  femmes  afeitiques ,  il  n'efl 
pas  rare  que  les  eaux  ,  par  leur  poids  fur  la 
partie  inférieure  du  baffin,  forment  une  protu- 
bérance dans  le  vagin  ,  &  même  une  tumeur 
plus  ou  moins  confidérable  hors  des  parties  na- 
turelles ,  laquelle  cède  aifément  à  la  preffion , 
&  reparoît  aulfi-tôt  qu'on  cefle  de  la  comprimer. 
En  pareil  cas ,  c'eft  par  le  vagin  qu'on  doit  faire 
la  Ponction  \  car  c'efi-là  que  fe  trouve  la  partie 
la  plus  déclive  de  la  tumeur ,  &  la  plus  propre , 
par  conféquent ,  à  la  vuider  compleitement.  L'ou- 
verrure  doit  fe  faire  vers  le  milieu  de  cet  organe, 
où  l'on  rifque  le  moins  de  rencontrer  des  vaif- 
feaux  fanguins ,  qui  font  plus  confidérables  fur 
les  côtés.  Et ,  comme  le  vagin  n'eft  jamais  for- 
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tement  tendu  par  les  eaux  ,  il  faut,  pour  qu'il 
ne  glilîe  pas  devant  la  pointe  du  trocar  ,  pafier 
deux  ou  trois  doigts  dans  fa  cavité,  &  par-der- 
rière la  tumeur  ,  afin  de  la  comprimer  en  y  ren- 
fermant le  fluide  ,  &  d'en  augmenter  ainfi  la  ten- 
fion,  ce  qui  facilitera  l'introduction  de  l'inftru- 
ment.  Après  l'opération  ,  on  tiendra  des  linges 
chauds  auprès  de  la  vulve ,  pour  imbiber  les 
eaux  qui  pourroieot  couler  encore. 

Pour  pratiquer  l'opération  dans  le  lieu  ordi- 
naire ,  on  avoit  coutume  autrefois  de  faire  af- 
feoir  le  malade  dans  un  fauteuil.;  dans  cette  at- 
titude ,  les  eaux  fe  portent  dans  la  partie  infé- 
rieure du  bas-ventre,  &  rempUftènf  le  baffin, 
&  il  n'eft  pas  poiiible  de  tirer  la  ^lus  grande 
partie  de  ce,  qui  fe  trouve  au-defîous  du  niveau 
de  la  cannule.  Il  eft  plus  à  propos  de  faire  cou- 
cher le  malade  fur  le  bord  de  fon  lit ,  un  peu 
penché  du  côté  où  l'on  opère,  parce  que,  dans 
cette  attitude  ,  avec  l'attention  de  prefler  la  cir- 
conférence de  l'abdomen  mollement  &  égale- 
ment dans  tous  fes  points ,  à  mefure  que  l'eau 
coule ,  on  mer  prefqu'à  fec  la  cavité  qui  la  con- 
tenoit-,  &  parce  que  cette  fituation  eft  la  plus 
favorable  au  malade  ,  qui  éprouve  un  foulage- 
ment  marqué,  k  mefure  que  fon  ventre  fe  dé- 
barrafle  >  en  même-tems  qu'elle  contribue  beau- 
coup à  prévenir  ces  défaillances  qui  faifoient 
regarder  la  Ponclion  ,  chez  les  Ancien* ,  comme 
une  opération  très-dangereufe. 

Avant  de  mettre  le  malade  dans  cette  pofi- 
tion ,  on  eft  dans  l'ufage  de  marquer ,  avec  de 
l'encre  ,  l'endroit  où  l'on  doit  plonger  le  trocar. 
On  place  enfuite  le  bandàge  ,  dont  nous  avons 
parlé  ci-deflùs ,  de  manière  qu'il  laifle  cette  mar- 
que à  découvert ,  par  une  ouverture  pratiquée 
à  defîein  ;  il  doit  être  d'abord  paffablement  ferré. 
Alors  le  Chirurgien ,  tenant  le  manche  du  tro- 
car dans  la  main  droite,  le  doigt  index  de  cette 
main  étendu  fur  la  cannule ,  pour  fixer  la  lon- 
gueur de  l'inftrument  qui  doit  pénétrer  dans  ia 
cavité  du  ventre ,  il  le  plonge  en  perçant  les 
parties  contenantes ,  jufqu'à  ce  que ,  ne  fentani 
plus  de  réfiftance,il  juge  qu'il  eft  parvenu  jus- 
qu'au fluide  épanché,  il  prend  alors  la  cannule, 
avec  les  doigts  de  la  main  gauche ,  &  retire  le 
poinçon  avec  la  droite.  Les  eaux  coulent  alors 
par  la  cannule  ,  &  ,  à  mefure  qu'elles  fortent , 
on  a  foin  de  ferrer  peu-à-peu  le  bandage.  Si  , 
malgré  cette  précaution  ,  le  malade  fe  fentoit 
foibie  &,  menacé  de  défaillance,  il  convien- 
droit  de  fufpendre ,  de  tems  en  tems,  l'évacua- 
tion pendant  quelques  minutes  j  ce  que  le  Chi- 
rurgien pourra  faire  aifément ,  en  mettant  foo 
doigt  fur  l'ouverture  de  la  cannule. 

Il  arrive  quelquefois,  dans  le  cours  de  l'opé- 
ration ,  que  les  eaux  cefîent  de  couler  avant  que 
l'enflure  ait  beaucoup  diminué.  Si  cet  accident 
provient  de  ce  que  la  cannule  fe  trouve  obftruée 
par  quelqu'une  des  parties  qui  flottent  dans  le 
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bas-ventre ,  telles  qu'une  portion  de  l'omentum 
ou  des  intefiins ,  on  éloigne  l'obflacle  avec  un 
ftiiet  boutonné  qu'on  introduit  dans  h  eannule. 
Si  c'efl  la  trop  grande  vifcefitédu  fluide  qui  s'op- 
pcfe  a  fon  écoulement ,  on  eft  quelquefois  obli- 
gé d'inrroduire  un  trocar  plus  gros  que  le  pre- 
mier. Mais  fi  l'empêchement  vient  de  ce  que  les 
eaux  font  contenues  dans  plufieurs  kyfies  parti- 
culiers ,  toutes  les  tentatives  de  cette  efpèce  fe- 
ront inutiles  ;  il  fsudra,  en  pareil  cas,  retirer  Ja 
eannule,  couvrir  Ja  plaie  d'un  plumaceau  enduit 
de  cérat,  &  procéder,  tout  de  fuite  ou  le  len- 
demain ,  à  une  nouvelle  Ponclion ,  du  côté  op- 
pofé  du  bas-ventre ,  ou  à  la  partie  la  plus  dé- 
clive de  la  tumeur  ,  fi  le  gonflement  paroifloit 
limité  à  quelque  partie  de  l'abdomen. 

Quand  on  a  tiré  les  eaux,  il  faut  ôter  la  ean- 
nule-,  pour  cet  effet,  on  applique  deux  doigts 
de  la  main  gauche  fur  la  peau  ,  de  chaque  côté 
de  la  eannule,  qu'on  retire  facilement  avec  la  main 
droite ,  en  prenant  la  précaution  de  lui  faire  dé- 
crire un  demi-tour  fur  fon  axe. 

L'hydropifie  enkyiîée  des  ovaires  ,  lorfqu'elle 
eft  parvenue  à  un  certain  point,  fe  diftingue  dif- 
ficilement delà  véritable  afeite,  avec  laquelle 
d'ailleurs  elle  fe  complique  fouvent.  Cependant 
la  fluctuation,  comme  nous  l'avons  dit  ci-deflus, 
s  y  fait  moins  appercevoir  pour  l'ordinaire,  & 
lorfque  la  maladie  n'eft  pas  très-avancée  ,  la  tu- 
meur occupe  particulièrement  un  de*  côtés  de 
l'abdomen.  La  Ponction  n'eft  pas  moins  nécef- 
Jaire ,  dans  cette  efpèce  d'hydropifie ,  que  dans 
1  afeite  proprement  dite  ;  &  l'on  voit  des  cas  où 
l'on  eft  obligé  de  recourir  très-fréquemment  à 
certe  opération. 

Quelques  Praticiens  ,  préfumant  qu'on  pour- 
roit  parvenir  à  une  guérifon  radicale  de  l'hydro- 
pifie  de  l'ovaire ,  &  fondés  fur  quelques  faits  qui 
montroient  la  poifibilité  d'une  pareille  guérifon, 
ont  tenté  défaire  de  gtandes  ouvertures  au  kyfle, 
afin  d'exciter  une  inflammation  qui  en  réunît  les 
parois,  ou  de  le  faire  fuppurer;  mais  ces  ten- 
tatives ont  quelquefois  coûté  la  vie  aux  malades 
fur  lefquels  on  les  avoit  faites.  Chez  quélcmes 
autres,  elles  ont  biffé  une  ouverture  fiftuleufe , 
qui  paroifîbit  donner  plus  de  foulagement  qu'on 
n'jttiroitpu  en  attendre  d'une  nmple  Ponclion; 
mais  cet  avantage  n'tfl  pas  affez  grand  pour  en- 
courager à  répéter  des  expériences  auifi  dange- 
renfes.  j 

La  Ponclion  elle  -  même  eft  plus  fujette  à 
occafionner  des  accidens  dans  les  cas  d'hydropi- 
fie de  l'ovaire  ,  que  dans  ceux  de  Ample  afeite, 
à  caufe  de  l'inégalité  d'épaifleur  du  kyfte ,  &  du 
rifqne  de  rencontrer  ,  avec  la  pointe  de  l'inftru- 
ment ,  des  corps  charnus  qui  fe  trouvent  fouvent 
adhérens  à  la  furface  interne  de  la  cavité  ,  &  qui 
rendent  l'opération  non-feulement  inutile ,  mais 
dangereufe  ,  par  l'inflammation  qui  peut  en  être 
la  conféquenee.  Mais  le  principal  danger  qui 
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accompagne  la  Ponclion  ,  en  pareil  cas  >  eft  celui 
qui  peut  réfulter  de  la  bleflure  de  quelque  bran- 
che de  l'artère  épigaftrique.  Car  ,  comme  on  n'eft 
pas  toujours  maître  de  la  pratiquer  dans  l'en- 
droit que  nous  avons  déterminé  comme  étant  ie 
moins  Ai  jet  à  inconvénient  ,  &  comme  on  eft 
obligé  de  choifir  les  points  où  la  fluctuation  eft 
le  plus  manifefte,  il  n'eft  pas  très-rnre,  en  la  fai- 
fant,  de  voir  furvenir  une  bémorrhagie  occa- 
fionnée  par  l'ouverture  de  quelque  branche  de 
cette  artère  •,  hémorrhagie  qui  peut  être  très- 
confidérabie  ,  &  devenir  promptement  funefie  , 
attendu  la  difficulté  qu'on  rencontre  à  arrêter  la 
fang.  Le  meilleur  moyen  d'y  réuflîf  eft  peut- 
être  de  faire  comprimer  la  partie  bleftee,  par  un 
Aide  qui  la  tient  entre  fes  doigts  ,  jufqu'à  ce 
que  le  fang  ait  cefTé  tout-à-fait  de  pouvoir  cou- 
ler. Cette  compreffion  fe  fait  ici  d  autant  plus 
aifément,  que  la  fortie  des  eaux  laitTe  les  parois 
de  l'abdomen  dans  un  état  de  grand  relâchement. 

Il  eft  infinimenî  rare  qu'on  ait  un  pareil  ac- 
cident à  craindre,  loifqu'on  fait  la  Ponction  dans 
le  lieu  d'élection  que  nous  avons  indiqué  ;  ce- 
pendant il  n'tft  pas  fans  exempie.  On  en  lit  un 
dans  le  fécond  Volume  des  Médical  Communica- 
tions ,  p.  136. 

L'on  n'ôtera  pas  le  bandage  compreftîf ,  après 
l'évacuation  entière  des  eaux.  On  le  raillera 
même  paffablement  ferré  ,  afin  de  foutenir  les 
"vifeères  accoutumés  à  une  preffion  confidérable. 
On  aura  recours  alors  aux  remèdes  toniques  & 
diurétiques-,  &  fi,  malgré  leur  ufage,  il  fe  fair 
un  nouvel  épanchement,  on  répétera  l'opération 
de  la  Paracentèfe ,  dès  que  le  volume  du  ven- 
tre l'exigera,  fans  jamais  attendre  que  la  dif- 
tenfion  foit  portée  trop  loin,  par  les  raifons  que 
nous  avons  expofées  plus  haut. 

Les  fluides  aqueux  ne  font  pas  les  feuls  qui 
puifTent  occafionner  le  gonflement  de  l'abdomen. 
On  voit  quelquefois  le  même  effet  en  confé- 
quence  d'un  amas  d'air,  ce  qui  conftitue  la  ma- 
ladie appel lée  Tympanite. 

Cette  efpèce  de  gonflement  produit  une  gêne 
de  la  refpiratîon  fembiable  à  celle  qui  accom- 
pagne l'hydropifie  afeite  ;  mais  ici  la  tenfion  eft 
plus  grande  que  dans  le  cas  d'enflure  aqueufe  j 
&  l'abdomen  donne  au  toucher  la  même  fenfa- 
tion,  à-peu-près ,  que  cauferoit  une  veine  pleine 
d'air. 

L'ouverture  des  cadavres  morts  de  tympanite , 
a  fouvent  montré  un  prodigieux  volume  d'air 
renfermé  dans  les  intefiins.  Mais  il  y  a  une  au- 
tre variété  de  cette  maladie ,  où  l'air  paroîî  être 
répandu  dans  toute  la  cavité  de  l'abdomen  ,  ce 
qui  néanmoins  n'arrive  peut  -  être  jamais  qu'en 
conféquence  de  quelque  petite  ouverture  du  ca- 
nal inteftina!.  Dans  lun  &  l'autre  cas  ,  ce  feroiî 
un  grand  fonlagemeat  pour  le  malade,  que  de 
dormer  iffue  à  cet  air,  &  l'on  peut  le  faire,  au 
moyen  de  ia  Ponclion  telle  que  nous  l'avons  dé* 
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eriie  pour  l'hydropifie  afcite  ,  en  fe  fervant  d'un 
trèsvpetit  trocar ,  &  en  ferrant  le  corps  graduel- 
lement avec  un  bandage.  On  ne  peut  difconvenir 
que  la  perforation  de  Tinteitin  ,  pour  donner  iffue 
à  l'air  qu'il  renferme ,  ne  foit  une  opération  dan- 
gereufe  &  redoutable,  &  qu'on  ne  doit  jamais 
entreprendre,  que  dans  un  cas  de  néceffité  très- 
urgente-,  mais,  comme  cette  maladie,  lorfqu'elle 
eft  parvenue  à  un  certain  point  ,  eft  générale- 
ment funeiîe,  il  vaut  mieux,  après  avoir  épuifé 
inutilement  les  fecours  de  la  Médecine,  recou- 
rir à  ce  moyen  pour  fouiager  le  malade  ,  que 
de  le»laiffer  périr  dans  les  foufFrances.  On  a  fré- 
quemment employé  le  même  moyen  avec  le  plus 
grand  fuccès  ,  pour  évacuer  l'air  contenu  en 
trop  grande  quantité  dans  Peftomac  &  les  in- 
teflins  des  bœufs  &  d'autres  quadrupèdes,  &  il 
n'efl  pas  abfolument  improbable  qu'on  pût  quel- 
quefois ufer  avantageufement  de  la  môme  prati- 
que, pour  l'efpèce  humaine. 

Après  l'opération  de  la  ponction  ,  on  a  cou- 
tume de  frotter  le  bas-ventre,  en  faifant  ufage 
en  même-tems,  d'applications  fpiritr.eufes  &  afirin- 
gentes.  Cette  pratique  ne  fiuroit  être  nuifible  ; 
elle  peut  contribuer  à  rétablir  le  ton  des  tégu- 
mens-,  &,  comme  les  frictions  peuvent auffi  ten- 
dre à  augmenter  l'action  des  vaiffeaux  abforbans, 
on  ne  devroit  pas  la  négliger.  Pendant  les  deux 
premiers  jours ,  on  ne  peut  guères  y  avoir  re- 
cours ,  parce  qu'il  pourroit  y  avoir  du  danger  à. 
ôter  le  bandage1,  mais  enfuite  on  peut  l'ôter  une 
ou  deux  fois  par  jour,  pour  faire  des  applica- 
tions d'efprit -de-vin  camphré,  &  des  friétions 
fur  tout  l'abdomen  ,  le  malade  gardant ,  pendant 
ce  tems-là,  une  pofition  horizontale. 

De  la  Paracentèfe  du  Thorax. 

La  néceffité  de  la  Paracentèfe  du  thora!x  eft  ' 
indiquée  lorfque  le  mouvement  du  cœur  ,  ou 
celui  des  poumons  ,  eft  gêné  par  la  préfence 
de  quelque  fluide  épanché  dans  la  cavité  de  la 
poitrine.  Perfonne  n'ignore  que  le  mouvement 
libre,  &  non  interrompu  de  ces  organes,  efî 
indifpenfable  pour  le  maintien  de  la  vie.  Tous 
les  moyens  que  l'Art  peut  fournir,  doivent  être 
mis  en  œuvre  pour  écarter  les  caufes  qui  tendent 
à  le  gêner  \  &  ,  lorfque  l'obflacle  fe  trouve  être 
un  amas  d'un  fluide  quelconque  ,  il  n'y  a  point 
de  remède  interne  auquel  on  doive  avoir  grande 
confiance  pour  l'écarter-,  le  feul ,  dont  on  puiffe 
attendre  un  foulagement  réel  ,  eft  l'évacuation 
de  ce  fluide ,  par  une  ouverture  faite  aux  parois 
du  thorax. 

La  nature  du  fluide  épanché  ne  fauroit  in-  I 
fluer  fur  la  néceffité  de  lui  ouvrir  une  iffue  de 
cette  manière*,  &,  quoique  la  plupart  des  Au- 
teurs n'aient  parlé  de  cette  opération  ,  que  rela- 
tivement aux  cas ,  foit  d'hydropifie  de  poitrine  , 
foit  particulièrement  de  collections  depus(Fbyq 
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Empyème  ) ,  elle  peut  être  de  la  plus  grande 
utilité  dans  ceux  où  un  épanchement  de  fang  » 
ou  un  amas  d'air  (  Voyei  Emphysème  )  em- 
pêchent le  libre  mouvement  des  organes  vitaux, 

i.  De  l'Hydropifie  de  Poitrine. 

Il  n'y  a  prefqu'aucune  cavité  du  corps ,  où  l'on 
ne  voie  quelque  fois  fe  former  des  amas  d'eau 
ou  de  férofitéj  &  il  n'efi  pas  très -rare  que  cet 
accident  ait  lieu  dans  l'une  ou  l'autre  des  grandes 
caivtés  de  la  poitrine,  &  même  dans  toutes  les 
deux.  L'hydropilie  de  poitrine  fe  trouve  fré- 
quemment compliquée  d'hydropifie  générale  ; 
mais  il  y  a  des  cas  où  elle  ne  fe  manifefte  que 
comme  maladie  locale  ;  &  c'eft  dans  ceux-ci  fur- 
tout  que  la  main  du  Chirurgien  peut  être  d'un 
grand  fecours. 

Indépendamment  des  épanchemens  de  férofité 
dans  les  grandes  cavités  du  thorax  ,  on  en  trouve 
auffi  dans  le  péricarde;  ils  peuvent  encore  être 
entre  les  larres  du  médiafiin ,  immédiatement  au- 
defibus  du  flernum. 

Dirférens  fymptômes  accompagnent  ces  épan- 
chemens d'eau  dans  le  thorax  ;  il  faut  cependant 
y  donner  beaucoup  d'attention,  pour  bien  s'af- 
furer  de  leur  exiftence  ,  &  particulièrement  pour 
déterminer  leur  fituation  avec  la  précifion  nécef- 
faire  ^  lorfqu'il  s'agit  d'une  opération  auiïï  impor- 
tante que  l'ouverture  du  thorax. 

Lorfqu'un  malade  fe  plaint  d'un  fentiment  de 
pefanteur  ou  d'oppreffion  à  la  poitrine,  de  gêne 
dans  la  refpiration ,  d'une  fenfation  plus  pénible 
d'un  côté  de  la  poitrine  que  de  l'autre ,  de  ne 
pouvoir  fe  tenir  couché  fur  le  côté  fain,  d'être 
fujet  ,  dans  fon  fommeil,  de  fe  réveiller  en  fur- 
faut ,  comme  s'il  étoit  menacé  d'étouffer  fur-le- 
chanip  ;  lorfqu'avec  tous  ces  fymptômes ,  il  eft 
fatigué  par  une  toux  fréquente,  que  le  pouls  eft 
petit  &  irrégulier ,  &  fur-tout  lorfque  la  peau  eft 
sèche ,  que  les  urines  font  en  petite  quantité,  & 
qu'il  exifie  d'autres  fymptômes  d'hydropifie,  on 
ne  peut  pas  douter  qu'il  n'y  ait  de  l'eau  épan- 
chée dans  quelque  partie  de  la  poitrine.  Quel- 
quefois ,  lorfque  le  malade,  étant  couché,  fe  re- 
lève tout-à  coup,  ce  mouvement  brufque  lui  fait 
éprouver  un  fentiment  d'ondulation  ,  comme  s'il 
paffoit  de  l'eau  d'un  côté  de  la  poitrine  à  l'au- 
tre. Ce  fvmptôme  très-caraôlérifiique  de  la  ma- 
ladie, fert  encore  à  déterminer,  d'une  manière 
plus  particulière  ,  en  quelle  partie  du  thorax  eft 
l'épanchement.  Il  mérite,  par  conféquent,  d'être 
obfervé  avec  beaucoup  d'attention,  comme  pou- 
vant fervir  à  indiquer  l'endroit  où  il  convient  de 
faire  l'ouverture. 

Pour  s'en  affurer  encore  mieux,  on  mettra  le 
corps  du  malade  à  nud ,  afin  de  le  bien  exami-? 
ner.  S'il  y  a  beaucoup  d'eau  dans  la  poitrine, 
on  pourra  fouvent  le  reconnoître  ,  en  mettant 
une  main  fur  la  partie  antérieure  des  côtes ,  au- 
près 


près  du  fîernïOT  ,  &  en  frappant  de  l'acre,  âvec  f 
Une  certaine  force ,  fur  les  vertèbres ,  celte  fe-  î 
couflë  fera  peut-être  apercevoir  une  fluctuation }  : 
&  ,  fi  elle  le  manifefte  d'un  côté  feulement,  le  ' 
fiège  de  la  maladie  fera  par -là  même  connu  ; 
mais  ,  s'il  n'y  a  pas  beaucoup  d'eau,  l'on  ne  doit 
pas  trop  compter   fur  cette  épreuve.   En  pa- 
reil cas,  le  malade  étant  toujours  aflis ,  on  con-  j 
feille  de  le  faifir  par  les  épaules,  &  de  le  fecouer 
vivement  ,  &  à  plufieurs  reprifes  ,  d'un  côté 
à  l'autre  ;  ces  fecouffes  agiteront  l'eau ,  s'il  y  en 
a  dans  le  thorax ,  &  l'on  pourra  entendre  le  bruit 
de  fon  ondulation. 

Lorfque  des  affections  de  cette  nature  ont  duré 
long-temps  ,  on  peut  tirer  des  lumières  pour  le 
dîagnoftic  d'une  autre  circonftance ,  c'eft  l'éléva- 
tion de  la  partie  du  thorax  où  fe  trouve  le  fluide 
épanché.  On  a  dit  même  que,  dans  quelques  cas , 
soutes  les  côtes  d'un  même  côté  s'étoient  trouvées 
beaucoup  plus  élevées  que  celles  rie  l'autre  ,  à 
caufe  de  la  grande  quantité  d'eau  contenue  dans 
leur  cavité,  qui  les  empêchoit  de  fe  rappro- 
cher dans  l'expiration.  Un  pareil  dérangement 
rse  peut  avoir  lieu  ,  que  dans  le  dernier  période 
de  la  maladie  ;  mais  lorfqu'il  exifte  ,  il  démon- 
tre la  préfence  de  l'eau,  &  l'endroit  où  elle  eft 
épanchée. 

Quand  l'eau  eft  dans  le  péricarde,  on  obferve 
à-péu-près  les  mêmes  fymptômes  que  lorfqu'elle  j 
eft  renfermée  dans  quelqu'autre  partie  de  Ja  poi-  j 
trine  -,  il  y  a  même  bien  des  cas  où  l'attention  | 
la  plus  fcrupuleufe  ne  fuffira  pas  pour  diftinguer  I 
fûrement  cette  efpèce  d'hydropifie.  Un  fymptôme  j 
cependant  qui  lui  eft  particulier,  c'eft  que  le 
malade ,  pour  l'ordinaire  ,  fe  plaint  beaucoup 
d'une  fenfation  pénible  qu'il  éprouve  dans  le  mi- 
lieu du  côté  gauche  de  la  poitrine.  Et  Sénac, 
dans  fon  excellent  Traité  du  Cœur  ,  donne , 
pour  ligne  caractériftique  de  cette  maladie ,  un 
mouvement  ondulatoire  aftez  fort  ,  que  l'on 
apperçoit ,  à  chaque  pulfation  du  cœur ,  entre 
les  troifîème,  quatrième  &  cinquième  côtes. 

Lorfqu'on  eft  fur  qu'il  y  a  de  l'eau  dans  le 
thorax,  &  que  l'on  a  reconnu  en  quelle  partie 
de  fa  cavité  elle  eft  épanchée,  comme  il  n'y  a 
aucun  moyen  connu  fur  lequel  on  puifie  compter 
pour  la  dilfiper ,  le  Praticien  doit  confeïtler  la 
Paracentèfe  ,  dès  qu'il  a  lieu  d'en  regarder  le 
délai  comme  pouvant  entraîner  promptement  des 
tonféquences  funeftes.  La  gravité  de  cette  opéra- 
tion ,  fans  doute  ,  ne  permet  pas  de  la  recom- 
mander à  la  légère ,  &  pour  une  maladie  peu  fé- 
rienfe  $  mais  nous  croyons  qu'on  ne  doit  pas 
hériter  à  y  recourir  toutes  les  fois  que  les  fymp- 
tômes font  évidemment  menaçans  ,  &  que  les 
remèdes  ordinaires  n'ont  aucun  effet.  Voici  la 
manière  dont  on  doit  y  procéder. 

Le  malade  étant  couché  fur  le  dos,  de  ma- 
nière que  le  côté  où  doit  fe  faire  l'ouverture  j 
dépafls  un  peu  le  bord  du  lit  ,  &  foit  légère-  i 
Chirurgie.  Tome  IL  I,re  Partie. 
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Mmt  Indicé  en  -â  eh  ors ,  un  AI 'Je  tirera  vers  fe 
haut,  autant  qu'il  lui  fera  poflîbie,  la  peau  qui 
fe  trouve  couvrir  l'endroit  où  l'on  doit  faire  l'in- 
cifion, &  la  maintiendra  fermement  dans  cette 
nouvelle  place,  pendant  tout  le  teins  de  l'opé- 
ration. Le  Chirurgien  alors  fera  ,  avec  un  bif- 
touri  ,  une  incilion  de  deux  pouces  de  longueur  , 
entre  la  fixième  &  la  feptième  côtes ,  en  fuivant 
exactement  la  direction  de  ces  os,  à  une  diftance 
à-peu-près  égale  du  fternum  &  des  vertèbres  î 
&  il  fera  très  -  attentif  à  ne  point  trop  fe  rap- 
procher du  bord  inférieur  de  la  côte  fupérieure  » 
afin  d'éviter  les  vaifleaux  fanguins  qui  partent 
dans  fa  rainure.  Mais  ,  quoiqu'il  foit  néceffaire , 
pour  donner  plus  de  li'berté'ati  mo  tvement  du 
biftouri ,  que  l'incifion  du  tiflu  cellulaire  foit  de 
la  longueur  que  nous  avons  preferite  ,  il  n'y  a 
pas  de  raifon  pour  lui  donner  autant  d'étendue 
vers  le  fond ,  en  forte  qu'à  mefure  qu'elle  avance 
au  travers  des  mufcles  intercofiaux ,  on  peut  la 
réduire  à  la  moitié.  Quand  on  eft  parvenu  à  la 
pleure ,  on  f  incife  très-doucement,  &  avec  beau- 
coup de  précaution  ,  pour  éviter  Je  danger  de 
blefler  le  poumon  ,  fi ,  par  hafard ,  il  fe  trouvoit 
adhérant  en  cet  endroit.  S'il  ne  1  efi  pas,  l'eau 
fortira  avec  force  par  la  première  petite  ouver- 
ture de  la  pleure.  Mais  fi  ,  malheureufement ,  il 
fe  trouvoit-là  quelque  adhérence,  il  faudroit  ou 
continuer  l'incifion,  en  fe  rapprochant  du  fter- 
num, ou  faire  une  nouvelle  ouverture  un  pouce 
ou  deux  plus  haut  ou  pins  bas,  dans  le  thorax. 
Dès  que  l'eau  commencera  à  parohre ,  on  intro- 
duira ,  par  l'ouverture,  une  petite  cannule  d'ar- 
gent ,  applatie,  &  légèrement  courbée ,  (  Voyei 
les  Planches  )  qui  fervira  non  -  feulement  à  en 
faciliter  l'écoulement ,  mais  auffi. à  l'arrêter  plus 
aifément  ,  fi  quelque  difpofirion  du  malade  à 
tomber  en  défaillance ,  rendoit  cela  néceflaire. 
Par-là  encore  on  empêche  que  l'air  n'ait  un  auffi 
facile  accès  dans  la  cavité  de  la  poitrine  ;  ce  qui 
eft  aftez  important  dans  cette  opération.  Voyei 
Air. 

Quand  la  quantité  d'eau  épanchée  n'eft  pas 
confidérable ,  on  peut  ordinairement  la  faire  for- 
tir  toute  en  une  feule  fois-,  mais ,  comme  la 
ftructure  du  thorax  ne  permet  pas  l'ufage  de  la 
comprefiion  que  nous  avons  recommandée  lorf- 
qu'on fait  la  Ponction  pour  l'afeite  ,  lorfqu'il  y 
a  beaucoup  d'eau  ,  il  faut  l'évacuer  par  petites 
parties,  &  laiffer,  entre  chaque  évacuation  dei 
intervalles  plus  ou  moins  longs,  fuivant  les  cir- 
conflances.  Pour  cet  effet,  &  afin  de  pouvoir 
fufpendre  à  volonté  l'écoulement  de  l'eau ,  on 
fixera  la  cannule ,  au  moyen  d'un  ruban  qu'on 
y  aura  attaché ,  &  que  l'on  paffera  autour  dm 
corps  du  malade,  &  l'on  y  adaptera  un  petit 
bouchon.  On  couvrira  la  plaie  d'un  plumaeeau 
enduit  de  cérat  -,  &  ,  tout  étant  fixé  au  moyen 
d'une  ferviette  &  d'un  bandage  fcapulaire  ,  on 
laiffera  repofer  le  malade.  Après  un  intervalle 
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de  tems  fuffifant,  qui  fera  peut  -  être  d'un  ou 
deux  jours  ,  on  pourra  donner  iffue  à  une  nou- 
velle quantité  d'eaux  &  en  la  faifant  fortir  ainfi, 
d'une  manière  lente  &  graduelle  ,  on  ne  s'expo- 
fera  point  au  danger  de  nuire  au  malade  ,  par 
«ne  évacuation  trop  précipitée. 

De  cette  manière  on  pourra  évacuer  ,  en  foute 
fureté,  une  quantité  d'eau  quelconque  contenue 
dans  la  poitrine  j  &  ,  le  malade  étant  foulagé  de 
l'angoiffe  extrême  qu'il  éprouvoit,  on  retirera  la 
cannule,  &  l'on  fera  ufage  des  moyens  les  plus 
propres  à  prévenir  un  retour?de  la  maladie. 

Nous  avons  fuppofé,  jufqu'à  préfent,  que  l'eau 
n'étoit  épanchée  que  dans  un  des  côtés  de  la 
poitrine  j  mais  fi  les  deux  côtés  font  affectés , 
on  ne  peut  pas  tirer  toute  l'eau  par  une  feule 
opération.  En  pareil  cas ,  il  faudra  ,  lorfqu'on 
aura  évacué  celle  d'un  côté  ,  faire  une  féconde 
ouverture  de  l'autre.  Mais  il  y  auroit  du  dan- 
ger à  faire  l'opération  des  deux  côtés,  à-pen-près 
en  même  tems  ,  &  à  donner  ainfi  accès  à  l'air 
extérieur,  dans  les  deux  cavités  de  la  poitrine  à- 
la-fois.  Car,  quoique  nous  ayons  prefcrit  de  faire 
l'ouverture  de  la  pleure  très-petite,  &  d'y  in- 
férer fur-le-champ  une  cannule  ,  il  efi  impofîible 
cependant  >  quelque  précaution  que  l'on  prenne, 
d'empêcher  auffi  complètement  qu'on  le  defire- 
roit,  que  l'air  n'entre,  foit  par  la  plaie,  foit  par 
l'ouverture  même  de  la  cannule,  &  ne  s'infinue 
entre  la  pleure  &  la  furface  du  poumon;  &  fi 
l'air  pouvoit  pénétrer  dans  les  deux  côtés  de  la 
poitrine  à-la-fois ,  le  malade  éprouveroit  à-peu- 
près  la  même  oppreifion  que  lui  caufoiî  l'eau  , 
avant  qu'on  lui  eût  donné  iffue.  Avant  donc  que 
d'entreprendre  l'opération  de  l'autre  côté ,  on 
cherchera  quelque  moyen  de  faire  fortir  l'air 
qui  s'eft  infinué  dans  la  cavité  de  la  poitrine , 
par  le  jeu  même  du  thorax  ,  pendant  la  pre- 
mière opération.  Il  y  en  a  deux  dont  on  peut 
fe  fervir  :  voici  celui  qui  efi  le  plus  facile  &  le 
plus  commode.  Auffi-tôt  qu'on  aura  ôté  la  can- 
nule, le  malade  fera  un  effort  pour  remplir  d'air 
fes  poumons ,  autant  qu'il  lui  fera  poffible.  Cet 
effort  fera  fortir  une  grande  partie  de  l'air  ren- 
fermé entre  la  pleure  &  les  poumons  -,  mais  il 
faut,  pour  cela,  ôter  tout  accès  à  l'air  extérieur, 
en  ramenant  fur  la  plaie  la  peau  qu'on  avoit  ti- 
rée vers  le  haut,  avar.t  de  faire  l'incifion,  &  en 
la  preffant  de  manière  que  l'ouverture  de  la  plaie 
fe  trouve  bouchée  pendant  l'infpiration.  En  répé- 
tant plufieurs  fois  ces  mouvemens  du  thorax  , 
on  pourra  chaffer  à-peu-près  tout  l'air  qui  s'eft 
introduit  dans  fa  cavité.  On  afinjettira  enfuite  la 
peau  faine  lur  la  plaie  intérieure  -,  &  ,  au  moyen 
d'une  compreffe  &  d'un  bandage  arrangés  conve- 
nablement ,  on  maintiendra  les  parties  dans  la 
pofition  où  elles  doivent  êire  pour  fe  cicatrifer. 

L'autre  moyen  ,  dont  on  peut  fe  fervir  pour 
tirer  l'air  de  la  capacité  du  thorax,  eft  la  fuccion. 
On  peut  adapter  à.  une  feringue  afpiiante  un  bec 
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d'yvoife  ou  de  métal ,  fait  de  manière  à  s'appli- 
quer exactement  fur  l'ouverture  de  la  pleure  ^ 
chaque  coup  de  pifion ,  quand  l'inftrument  fera 
ainfi  placé,  fera  fortir  beaucoup  d'air  -,  &  ,  lors- 
qu'on croira  l'avoir  à  peu-près  épuifé,  l'on  reti- 
rera la  peau  faine  fur  l'ouverture  de  la  pleure  ; 
on  panfera  ia  plaie  comme  nous  venons  de  le  dire. 
On  peut  auffi,  au  lieu  de  feringue ,  fe  fervir  d'une 
bouteille  de  gomme  élafiique  ,  avec  un  bec  con- 
venable ;  mais  alors  il  faut  avoir  foin ,  chaque 
fois  qu'on  l'écarté  pour  la  comprimer  &  la  vui- 
der  d'air  ,  de  ramener  la  peau ,  pour  ôter  tout 
accès  à  l'air  intérieur. 

Une  certaine  quantité  d'air ,  enfermée  dans  les 
cavités  du  thorax,  peut  nuire,  non -feulement 
en  empêchant  le  jeu  des  poumons  ,  mais  encore 
par  l'inflammation  qu'excite  ordinairement  ce 
fluide  dans  les  parties  defiinées  naturellement  à 
être  à  l'abri  de  fon  influence,  lorfque  ,  par  ac- 
cident, elles  font  mifes  à  découvert  &  expofées 
à  fes  impreffions.  Il  faut  donc  fe  tenir  fur  fes 
gardes  contre  cet  effet ,  dans  tous  les  cas  de 
cette  nature.  L'oppreffion  qui  a  lieu ,  après  qu'on 
a  ouvert  un  côté  du  thorax  ,  &  qui  dépend  de 
l'admiffion  d'un  peu  d'air  entre  les  poumons  & 
la  pleure,  n'eft  pas  un  fymptôms  bien  grave, 
parce  que  cet  air ,  pour  l'ordinaire  ,  efi  chaffé- 
par  le  feul  mouvement  de  l'expirarion.  Mais  l'in- 
flammation qu'il  peut  caufer  fur  les  furfaces  ex- 
térieures avec  lesquelles  il  vient  en  contact,  eft 
beaucoup  plus  dangereufe ,  &  demande  toute 
l'attention  du  Praticien.  Il  faut  auffi  qu'il  fe  garde 
bien  de  jamais  ouvrir  les  deux  côtés  du  thorax 
à-la-fois,  à  caufe  de  l'angoiffe  extrême  que  le 
malade  éprouve  en  pareilles  circonffances. 

Comme  la  Méthode  que  nous  venons  de  dé- 
crire pour  faire  la  Paractntèfe  du  thorax  ,  n'eft 
pas  généralement  adoptée  ,  beaucoup  de  Chirur- 
giens préférant  défaire  l'ouverture  dans  une  au- 
tre partie  du  thorax,  &  de  fe  fervir  ,  pour  cela,, 
d'un  autre  infiniment  ;  nous  allons  entrer  encore 
dans  quelques  détails  fur  ces  deux  points. 

On  a  dit  que  fi  l'ouverture  ne  fe  faifoit  pas 
plus  bas  que  nous  ne  l'avons  confeillé  ,  il 
feroit  impoffible  de  faire  fortir  toute  l'eau 
épanchée.  Mais  fi  le  malade  eft  couché  fur  le 
dos ,  lé  corps  un  peu  incliné  du  côté  où  doit 
fe  faire  l'opération  ,  l'endroit  que  nous  avons 
détigné  pour  l'ouverture ,  fe  trouvera  dans  la  par- 
tie de  tontes  la  plus  balle.  Cet  endroit  nous 
offre  encore  un  avantage  efièntie! ,  c'eft  que  les 
poumons  ne  s'y  attachent  pas  auffi  facilement 
qu'ils  le  font  plus  bas ,  où  ils  font  plus  immé- 
diatement- en  contact  avec  le  diaphragme;  d'ail- 
leurs, l'ouverture  s'y  fait  beaucoup  plus  facile- 
ment que  lorfque  l'on  fe  rapproche  davantage 
des  vertèbres ,  &  que  Ton  fe  met  dans  la  né- 
ceffité  d'incifer  au  travers  des  mufcles  épais  & 
charnus  de  ces  parties. 

Quant  à  l'infirument  qu'on  doit  employer  pour 
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cette  opération  ;  nous  croyons  que  le  Hflonri 
eft  le  meilleur  dont  on  puiflë  fe  fervir.  Bien  des 
Chirurgiens  ont  cohfeillé  de  la  faire  avec  un 
trocar  ;  mais  quelque  convenable  que  foit  cet 
inftrument,  pour  les  cas  où  il  faut  faire  la  Ponc- 
tion du  bas-ventre  ou  du  fcrotutn ,  &  où  l'on 
ne  craint  pas  de  blefler  les  parties  contenues 
dans  ces  cavités,  fi  l'on  opère  avec  prudence  , 
on  ne  fauroit  ,  fans  beaucoup  de  danger,  s'en 
fervir  pour  percer  le  thorax ,  à  caufe  des  adhé- 
rences qui  fe  trouvent  fi  fouvent  entre  les  pou- 
mons &  la  pleure,  &  de  l'ignorance  où  l'on  eft 
s'il  n'y  a  pas  une  adhérence  dans  l'endroit  même 
que  l'on  a  choifi  pour  y  faire  l'ouverture.  Sans 
doute  que  s'il  y  avoit  quelque  moyen  de  fe  met- 
tre à  l'abri  de  ce  danger,  le  trocar,  manié  avec 
prudence,  rempliroit  toutes  les  intentions  de  cette 
opération,  avecune  entière  fûreté  pour  le  malade. 
Mais  fi,  malheureufement,  on  le  plongeoit  dans 
un  endroit  où  il  fe  trouvât  une  adhérence ,  non- 
feulement  on  blefferoit  grièvement  le  poumon, 
mais  encore  on  manqueroit  entièrement  le  but 
qu'on  fe  propofoif,  car  l'inftrument ,  plongé  dans 
ia  fubftance  du  poumon,  ne  viendroit  point  en 
contact  avec  l'eau  épanchée  entre  cet  organe  & 
la  pleure  ,  &  ne  pourroit  fervir  à  l'évacuer.  Avec 
le  biftouri ,  l'on  ne  court  point  ce  danger.  Quand 
o;n  a  mis  la  pleure  à  découvert,  on  peut,  avec 
la  pointe  de  l'inftrument  ,  y  faire  une  très-pe- 
Jite  ouverture;  &,  dès  que  le  Chirurgien  a  lieu 
de  croire  qu'il  a  pénétré  au  travers  de  fa  fubf- 
tance ,  s'il  ne  fort  point  d'eau  ,  c'eft  une  forte 
raifon  de  préfumer  que  le  poumon  eft  adhérent 
en  cet  endroit.  En  conféquence,  il  faudra  qu'il 
répète  fon  opération  dans  une  autre  place  }  on  , 
fi  l'adhérence  n'eft  pas  forte ,  ce  qu'il  reconnoî- 
tra  aifément ,  en  introduifant,  avec  précaution, 
un  ftilet  bien  arrondi  entre  le  poumon  &  la 
pleure,  il  les  féparera  l'un  de  l'autre,  jufqu'à  ce 
qu'il  puifie  faire  parvenir  une  cannuleen  quelque 
endroit  qui  ait  communication  avec  l'eau  épanchée. 
Si  cette  féparation  fe  fait  aifément,  &  fi  l'adhé- 
rence n'a  pas  beaucoup  d'étendue ,  ii  achèvera  ainlî 
fon  opération  ;  &  fi  ,  malheureufement ,  le  con- 
traire avoit  lieu,  il  aura  au  moins  la  confolation 
de  n'avoir  fait  aucun  mal  efientiel. 

Nous  avons  jufqu'ici  fuppofé  que  l'eau  étoit 
épanchée  dans  une  des  grandes  cavités  de  la 
poitrine.  Mais  lorfqu'elle  eft  dans  le  péricarde, 
ou  entre  les  lames  du  médiaftin  ,  que  peut-on 
faire  pour  lui  donner  iffiie  ?  On  a  cru  générale- 
ment que,  dans  les  hydropifies  du  péricarde,  il 
n'y  avoit  rien  à  gagner  à  tenter  une  opération 
pour  faire  fortir  l'eau  de  fa  cavité  ,  parce  que 
lefnccès  ne  pourroit  en  être  que  très -incertain,  & 
qu'elle  expoferoit  le  malade  à  un  danger  plus 
grand  que  celui  de  la  maladie  même  -,  en  con- 
féquence ,  on  a  abandonné  les  malades  à  leur 
deftinée. 

Mais,  quoique  les  fuccès  de  cette  opération  ne 
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feroient  peut-être  pas  bien  fréqnens ,  il  eft  poflî- 
ble  cependant  que  l'on  fauvât  quelques  individus, 
fur  le  nombre  de  ceux  qui  périffent  de  cette' 
maladie-,  &  fùrement  on  ne  les  mertroiî  pas  dans 
un  état  plus  fâcheux  que  celui  où  ils  fe  trouvent. 
Nous  n'avons  aucune  raifon  de  préfumer  que  l'ou- 
verture du  péricarde  foit,  par  elle-même  ,  aflez 
dangereufe  pour  faire  rejetter  abfolument  cette 
opération  ;  &  il  y  a  des  exemples  de  bleffùres 
de  cette  membrane ,  qui  ont  été  fuivies  d'une  par- 
faite guérifon.  —  Mais  il  eft  très-effentiel  de  ga- 
rantir fa  furface  interne  de  toute  impreftion  de 
l'air.  Voyei ,  à  l'article  Aie.,  un  cas  très-remar- 
quable de  plaie  du  péricarde. 

Lors  donc  qu'il  y  a  lieu  de  croire  qu'il  y  3 
de  l'eau,  dans  le  péricarde  ,  foit  par  des 
indices  tirés  de  la  nature  de  la  maladie  ,  foit 
parce  qu'on  auroit  fait  inutilement  une  ouver- 
ture au  côté  gauche  du  thorax,  il  faut  fe  déter- 
miner à  en  faire  la  Ponction. 
,  Dans  cette  maladie  ,  le  péricarde  eft ,  pour 
l'ordinaire,  tellement  diflendu  ,  qu'il  n'eft  pas 
difficile  de  le  trouver.  En  faifanr  une  ouverture 
au  côté  gauche  ,  entre  deux  côtes  quelconques , 
depuis  la  troifième  ou  quatrième  ,  jufqu'à  la 
feptième  ou  huitième,  &  ,  à  la  diftance  de  cinq 
à  fix  travers  de  doigts  du  fternum ,  on  peut  être 
sûr  de  le  rencontrer  lorfqu'il  eft  dans  cet  état 
de  diftenfion.  Et  lorfqu'on  l'aura  mk  à  décou- 
vert ,  par  une  incifion  faite  à  la  pleure ,  qui  doit 
avoir  environ  un  pouce  de  longueur,  on  achè- 
vera l'opération  ,  au  moyen  d'un  petit  trocar 
qu'on  enfoncera  avec  précaution,  mais  d'une 
main  ferme  ,  dans  le  péricarde.  S'il  ne  contient 
que  peu  d'eau  ,  on  la  tirera  toute  d'une  fois  • 
mais  ,  s'il  y  en  a  beaucoup  ,  on  en  fufpendra 
l'écoulement ,  à  plufieurs  reprifes,  &  pour  quel- 
ques minutes  à-Ia-fois ,  afin  de  prévenir  les  in- 
convéniens  dont  nous  avons  eu  fouvent  occafion 
de  parler  ,  comme  étant  la  conféquence  d'une 
évacuation  trop  foudaine  de  grands  amas  d'eau 
en  quelque  cavité  du  corps  qu'ils  fe  trouvent  - 
&  ,  fi  cette  précaution  eft  nécefiaire  lorfque  l'eau 
eft  dans  quelqu'autre  partie  ,  elle  doit  être  d'au- 
tant plus  importante  ,  lorfqu'il  s'agit  d'une  partie 
auftï  voifine  du  cœur. 

Quand  l'eau  eft  contenue  entre  les  lames  du 
médiaftin ,  comme  cette  membrane  eft  immédia- 
tement au-deflbus  du  fternum  ,  la  douleur  ou 
l'oppreflîon  qu'elle  excite,  doit  être  plus  pa-ti- 
culièrement  fentie  dans  le  centre  de  la  poitrine 
que  lorfqu'elle  eft  dans  l'une  de  fes  grandes  ca- 
vités; &,  par  cette  raifon  ,  on  ne  peut  lui  donner 
îfîùe  qu'au  travers  du  fternum  ,  en  enlevant  une 
portion  de  cet  os,  au  moyen  d'un  trépan  ce 
qui  donne  un  accès  facile  aux  parties  qn'il're- 
couvre.  Nous  ne  nous  étendrons  pas  ici  fur 
la  manière  d'appliquer  le  trépan,  renvoyant  à 
un  autre  article  ce  que  nous  avons  à  dire  à  ce 
fujfct.  Voyei  Te.épan.  Il  nous  fuffira  d'ajouter 
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ici  que  ,  lorfqu'on  a  mis  à  découvert  le  kyfte  qui 
contient  L'eau  ,  on  doit  le  percer  avec  un  tro- 
car,  &  prendie,  pendant  l'écoulement,  les  pré- 
cautions que  nous  avons  indiquées  pour  les  au- 
tres Cas.  On  aura  grand  foin  de  ne  pas  laiffer  la 
pi  aie  expofée  à  l'air  plus  long-tems  qu'il  n'eft 
néceffaire. 

§.  II.  De  VExtravafation  de  fang  dans  la  Voitrine. 

Lorfqu'il  fe  trouve  beaucoup  de  fang  extravafé 
dans  quelque  partie  de  la  poitrine,  il  en  réfulte 
de  l'oppreiiion  ,  &  le  mouvement  des  artères  de- 
vient foible  6k  irrégulier.  Il  eft  vrai  que  ces  mêmes 
fymptômes  ont  lieu  toutes  les  fois  qu'il  y  a  un 
épanchement  d'un  fluide  quelconque  dans  le  tho- 
rax -,  mais  on  obferve  qu'ils  font  beaucoup  plus 
marqués ,  &  que  le  malade  en  eft  tourmenté  bien 
plus  cruellement,  quand  ils  font  occafionnés  par 
du  fang  extra vafé,  que  lorfqu'ils  le  font  par  toute 
autre  efpéce  de  fluide.  A  cela  près ,  ils  fe  ref- 
femblent  beaucoup,  &  nous  ne  nous  arrêterons 
pas  davantage  à  les  décrire. 

Différentes  caufes  peuvent  occafionner  une 
extravafarion  de  fang  dans  le  thorax-,  telles  que, 

1."  Des  bleffures  de  quelques-uns  des  gros 
vaiffeaux  fanguins  de  la  poitrine  ,  faites  par  des 
inflrumens  aigus  .,  pouffés  avec  force  dans  fa 
cavité. 

i.°  Des  bleffures  de  ces  mêmes  vaiffeaux,  faites 
par  des  côtes  rompues,&  preffées  avec  force  contre 
les  organes  contenus  dans  le  thorax.  Des  frag- 
roens  du  fiernum  ,  ou  des  vertèbres,  peuvent 
avoir  le  même  tffer. 

3.  °  L'érofion  de  ces  vaifleaux  par  le  pus  d'un 
ulcère  ,  ou  d'un  abcès  -,  &  enfin  , 

4.  °  La  rupture  de  quelque  vaiffeau,  caufée  par 
un  violent  effort,  &  particulièrement  par  la  toux. 

Comme,  pour  l'ordinaire,  le  fang  extravafé 
dans  la  poitrine  eft  fourni  par  des  vaiifeaux  fitués 
dans  les  poumons ,  une  partie  de  ce  fang  eft  re- 
je'tée  par  la  bouche,  dans  des  accès  de  toux^  &, 
ii  la  quantité  évacuée  de  cette  manière  eft  con- 
iidérable,  il  en  réfulte,  pour  le  malade,  un  fou- 
lagement  momentané.  Mais ,  lorfque  l'action  du 
cœur  &  des  poumons  eft  trop  gênée  par  le  fang 
épanché,  il  faut  tâcher  de  lui  donner  une  iffue; 
&  comme  le  fing  qui  ce  circule  plus  dans  les 
vaiffeaux,  fe  coagule  promptement,  &  ne  pour- 
roit  plus  fortir  qu'avec  beaucoup  de  difficulté, 
s'il  étoit  dans  cet  état ,  il  faut,  auffi-tôt  qu'on  a 
lieu  de  craindre  qu'il  ne  commence  à  demeurer 
fljgnant ,  fe  déterminer  à  faire  l'opération  nécef- 
fiire  pour  l'évacuer. 

L'on  a  propofé  ,  pour  les  cas  où  le  fang  fe 
trouvcroit  coagulé  dans  la  poitrine ,  de  manière 
à  ne  pouvoir  fortir  par  l'ouverture  qu'on  auroit 
pratiquée,  de  le  diffoudre  ou  de  le  délayer  par 
des  injections  d'eau  tiède  ou  d'infufions  émol- 
iiuiits.  Mais,  à  moins  d'une  nécefiité  indifpcn- 
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fable ,  nous  ne  faurions  recommander  une  fem- 
blable  pratique  -,  car  les  injections  les  moins  irri- 
tantes ne  peuvent  qu'être  accompagnées  de  beau- 
coup de  danger;  cependant ,  s'il  arrivoit  qu'il  y 
eût  un  épanchement  confidérable  de  fang  dans 
la  poitrine,  &  qu'étant  coagulé  ,  ce  fang  ne  pût 
pas  fortir  par  l'ouverture  faite  à  la  pleure,  même 
quand  on  l'auroit  aggrandie  jufqu'à  lui  donner 
un  pouce  d'étendue^  comme  le  malade  ne  peut 
que  périr  promptement  ,  fi  les  chofes  demeurent 
en  cet  état ,  il  vaut  mieux  recourir  à  un  remède 
douteux  ,  que  de  ne  rien  faire  pour  le  fauver. 
En  pareil  cas ,  on  fera  des  inj^&ions  d'eau  tiède 
qu'on  répétera  fréquemment,  mais  avec  beaucoup 
de  prudence  -,  on  en  laiffera  même  féjourner  de 
petites  quantités  dans  la  cavité  du  thorax,  ce  qui 
peut  fe  faire  aifément,  en  relevant  un  peu  la  par- 
tie où  l'on  a  fait  l'ouverture-,  par  ce  moyen, 
peut-être  viendroit-on  à  bout  de  diffoudre  peu- 
à-peu  le  fang ,  &  d'en  procurer  ainfi  l'évacua- 
tion ,  ce  qui  néanmoins  eft  peu  vraifemblable. 
Mais ,  quand  il  fera  au  pouvoir  du  Praticien  de 
choifir  fon  moment  pour  faire  l'opération,  il  feia 
une  ouverture  de  la  manière  que  nous  avons  in- 
diquée ci-deffus ,  dans  la  partie  du  thorax  où  il 
y  a  lieu  de  croire  que  fe  forme  l'épanchemenr. 

Quelques  Praticiens,  &en  particulier  M.  Sharp, 
confeillent ,  dans  les  cas  où  il  y  a  du  fang  épan- 
ché dans  le  thorax  ,  d'attendre  plutôt  qu'il  foit 
abforbé  ,  ou  expectoré ,  que  de  chercher  à  l'é- 
vacuer par  cette  opération.  Si  le  [fang  n'eft  ex- 
travafé  que  dans  les  poumons  ,  de  manière  à 
pouvoir  fortir  par  l'expecloration  ;  ou  même  s'il 
s'épanche  dans  une  des  cavités  du  thorax  ,  msis 
en  trop  petite  quantité  pour  qu'il  puiffe  gêner 
beaucoup  le  mouvement  du  cœur  ou  des  pou- 
mons ,  il  conviendra  mieux  fans  doute  de  ne  point 
faire  d'opération  pour  l'évacuer  ,  parce  qu'avec 
le  rems ,  à  l'aide  des  faignées  qu'on  répétera  fui- 
vant  les  forées  du  malade,  au  moyen  d'un  régime 
approprié  à  fon  état,  &  des  remèdes  ulités  dans 
ces  fortes  de  cas,  ce  qui  eft  épanché  pourra  êfre 
peu  à-peu  réabforbé,&  que  d'ailleurs  il  n'en  ré- 
fultera  pas  de  fi  grands  inconvénient.  Mais  ce 
que  nous  voudrions  particulièrement  inculquer  , 
c'eft  que,  lorfqu'il  y  a  affez  de  fang  dans  l'une 
ou  l'autre  des  grandes  cavités  du  thorax,  pour 
gêner  beaucoup  les  fonctions  des  organes  qui  y 
font  contenus,  il  faut  fur-le-champ  lui  ouvrir  une 
ifi'ue.  M.  Sharp  prétend  qu'en  laiffant  coaguler  le 
fang  épanché,  on  fera  fermer  bien  plus  prompte- 
ment le  vaiffeau  qui  le  fournit ,  que  fi  l'on  fe  hâre 
de  l'évacuer.  Mais  fi  le  vaiffeau  dont  il  fort  eft 
petit,  on  n'ajoutera  que  bien  peu  au  danger  de 
i'hémorrhagie,  en  évacuant  le  fang  à  mefure  qu'il 
s'extravafe  ,  parce  que,  dans  ce  cas,  il  furvien- 
dra  probablement  une  défaillance  qui  mettra  fin 
à  fon  épanchement.  Si,  au  contraire,  le  fang  pro- 
vient d'un  gros  vaiffeau  ,  le  moyen  dont  parle 
M.  Sharp  fera  très-infufiîfantj  car  une  blefl'ute 
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de  quelque  vai fléau  un  peu  confidérable  de  ta 
poitrine  eft  ,  prefque  toujours  mortelle,  foit 
qu'on  ait  fait ,  ou  non  ,  la  Ponction  du  thorax. 

L'on  fuivra,  pour  cette  opération  ,  les  mêmes 
directions  que  nous  avons  données  pour  évacuer 
l'eau  contenue  dans  la  poitrine.  On  obfervera 
feulement  que  fi  le  fang  provient  de  quelque 
vaifleau  qui  ait  été  bleffé  par  l'extrémité  d'un 
os  fracturé,  ou  par  quelque  corps  étranger  pouffé 
avec  force  dans  le  thorax,  il  faudra  faire  l'in- 
cifion  auffi  près  qu'il  fera  poflible  de  la  partie 
affectée,  en  forte  que  l'ouverture  puiffe  fervir , 
non-feulement  pour  évacuer  le  fang  ,  mais  en- 
core pour  exttaire  les  portions  d'os  qui  fe  trou- 
vent détachées ,  ou  les  corps  étrangers  qui  peu- 
vent être  demeurés  engagés  dans  la  poitrine;  & 
même,  fi  la  blelTure  a  été  faite  par  un  infini- 
ment pointu ,  au  lieu  d'ouvrir  un  autre  endroit , 
il  vaudra  mieux  ,  dans  la  plupart  des  cas,  fe 
contenter  d'élargir  la  plaie  extérieure  ,  toutes  les 
fois  ,  au  moins ,  que  la  bleffure  fera  vers  le  bas 
du  thorax  ;  mais  fi  elle  fe  trouve  dans  un  en- 
droit trop  élevé  pour  fervir  à  évacuer  le  fang 
extravafé  ,  il  faudra  pour  lors  faire  l'opération 
entre  la  feptième  &  la  huitième  côtes ,  comme 
nous  l'avons  prefcrit  ci-deffus. 

III.  De  l'Empyème. 

Les  épanchemens  de  pus  dans  le  thorax,  font 
plus  communs  peut-être  que  ceux  de  toute  autre 
fluide;  mais  les  fymptômes  qu'ils  occalionnent 
font  à-peu-près  les  mêmes  que  ceux  qui  ré- 
fulrent  des  épanchemens  d'une  autre  nature  ;  au 
moins  refîemblent  -  ils  beaucoup  à  ceux  qui  font 
l'effet  d'un  amas  de  férofité.  Ils  ont  cependant 
quelques  caractères  particuliers  qui  fervent ,  non- 
feulement  à  faire  diflinguer  l'efpèce  de  la  ma- 
ladie ,  mais  encore  à  en  faire  reconnoîrre  le 
foyer. 

Quelques  Praticiens  ont  foutenu  qu'il  y  avoit 
des  cas  où  le  pus  fe  dépofoit  dans  certaines 
cavités,  fans  qu'il  eût  précédé  aucune  affection 
inflammatoire  de  ces  parties.  Mais ,  comme  il 
eft  reconnu  que  ce  fait  eft  très-rare  ,  11  jamais 
il  exifie nous  croyons  pouvoir  établir  comme 
un  principe  confiant  cette  proportion  ,  que  l'in- 
flammation doit  néceflairement  précéder  la  for- 
mation du  pus  ,  &  conféquemment  ,  que  l'on 
ne  voit  jamais  d'empyème  ,  qu'à  la  fuite  d'une 
inflammation  de  la  partie  qui  en  eft  le  fiège.. 

Lors  donc  que  nous  voyons  des  fymptômes 
qui  indiquent  un  épanchement  de  quelque  fluide 
dans  le  thorax,  s'ils  n'ont  pas  été  précédés  par 
une  inflammation  de.s  parties  affectées ,  nous  pou- 
vons conclure  que  ce  fluide  n'eft  pas  du  pus. 
Mais ,  quand  nous  trouvons  un  malade  qui  s'eft 
plaint ,  pendant  quelque  terfls ,  d'une  douleur 
fixe ,  dans  un  endroit  déterminé  de  la  poitrine, 
accompagnée  de  chaleur,  d'accélération  du  pouls, 
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&  d'autres  fymptômes  d'un  état  inflammatoire, 
&  qui  enfin  prend  de  l'oppreflion  ,  &  cherche 
à  avoir  toujours  la  tête  haute ,  qui  éprouve  une 
impoflibilité  totale  de  fe  tenir  couché  fur  le  côté 
fain,  qui  efl  conffamment  fatigué  par  une  paire 
toux ,  '&  qui  a  fréquemment  des  îriflons  ,  nous 
pouvons  préfumer,  d'après  cet  affemblage  de 
fymptômes,  qu'il  y  a,  chez  ce  malade, 'un  amas 
de  pus  épanché  dans  le  thorax,  foit  qu'il  en  re- 
jette ,  ou  non  ,  par  l'expectoration  ;  &  il  n'y 
aura  plus  "lieu  d'en  douter  ,  fi  ,  en  l'examinant , 
le  côté  affecté  paroît  avoir  plus  d'élévation  &. 
d'étendue  que  l'autre,  ou  fi  l'on  obferve  un  gon- 
flement œdémateux  fur  la  partie  qui  avoit  été,, 
dès  le  commencement ,  le  fiège  de  la  douleur, 
En  pareil  cas,  le  feul  remède  fur  lequel  on  puifle 
fonder  quelque  efpérance  pour  la  guérifon  du 
malade,  ou  feulement  pour  le  foulager c'efl  la 
Ponction  du  thorax. 

Bien  des  Praticiens  ont  regards  cette  opération 
comme  plus  dangereufe  qu'elle  ne  i'eft  réelle- 
ment ,  &  l'on  a  dit  qu'il  ne  falloit  jamais  l'en- 
treprendre ,  que  iorfque  le  fiège  de  l'abcès  éioiî 
évidemment  marqué  par  une  tumeur  extérieure 
;  entre  deux  côtes.  Quand  il  arrive  que  le  pou- 
mon s'enflamme  dans  une  partie  qui  adhère  à 
la  pleure  ,  il  n'eft  pas  rare  de  voir  de  pareils 
abcès  que  l'on  efl  dans  l'ufage  d'ouvrir.  Mais  , 
quoique  l'opération  dont  nous  parlons  foit  afîtz 
importante,  pour  qu'on  ne  puiffe  jamais  l'entre- 
prendre, fans  une  néceffité  évidente  ,  nous  ne. 
croyons  pas  que  le  danger  qui  l'accompagne  foit 
afltz  grand  pour  qu'il  ne  foit  permis  de  le  faire 
que  dans  les  cas  où  l'on  voit  un  abcès  extérieure 
Lorfqu'après  une  inflammation  de  quelque  par- 
tie de  la  poitrine  ,  fuivie  des  indices  manifeltes 
d'une  fuppuration,  il  furvient  beaucoup  d'oppref» 
fion  ,  qui  n'eft  pas  bientôt  foulagée  par  uns  ex- 
pectoration de  pus ,  il  faut  promptement  fe  dé- 
terminer a  faire  une  ouverture  au  thorax  ,  dans 
l'endroit  où  l'on  a  lieu  de  croire  qu'en  le  pus, 
foit  qu'il  y  ait  des  marques  extérieures  d'un  ab- 
cès, ou  qu'il  n'y  en  ait  pas.  Il  pourra  fouvenr 
arriver  qu'il  ne  forte  point  de  pus  après  qu'oa 
aura  incifé  la  pleure;  car  l'expérience  nous  ap- 
prend que ,  dans  ces  fortes  de  cas  ,  l'abcès  fe 
trouve  fréquemment  dans  la  fubflance  même  des 
poumons  ;  mais  ,  lors  même  qu'il  en  efl  ainfis 
l'ouverture  que  l'on  a  faite  peut  être  utile;  ess 
le  poumon  ,  n'étant  plus  foutenu  ,  comme  à  l'or- 
dinaire, dans  un  certain  point,  cédera  plus  fa- 
cilement, en  cet  endroit,  à  la  preflion  du  pu*. 
Et  Iorfque  ce  fluide  eft  effectivement  épanché 
dans  la  cavité  du  thorax,  cette  opération  eft  ls- 
feul  moyen  duquel  on  puiffe  attendre  quelque 
foulagement  pour  le  malade.  Nous  font  m- s- 
donc  perfuadés  que  ,  dans  tous  les  cas  de 
cette  nature  ,  on  doit  ,  fans  hériter  ,  y  -avals; 
recours- 
La  manière  d'opérer  eft  la  même  que  nous 
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avons  prefcrite  pour  les  autres  cas  d'épanchement 
<lans  la  poitrine.  Il  faut  feulement  faite  obferver 
que ,  dans  le  cas  d'empyème ,  toutes  les  fois  que 
le  fiège  du  pus  efi  marqué,  ou  par  une  douleur 
qui  s'efi  fait  fentir  long-tems  dans  un  même  en- 
droit, ou  par  la  préfence  d'un  abcès  entre  deux 
côtes ,  ces  indices  font  les  guide;  les  plus  fûr9 
pour  le  choix  de  l'endroit  où  il  faut  faire  l'in- 
cifion.  Mais  quand  ils  n'exiftent  pas,  la  place  que 
nous  avons  indiquée  pour  la  faire,  dans  les  cas 
d'épanchement  d'eau  ou  de  fang  ,  fera  aulii  la 
plus  convenable  pour  donner  iffue  à  un  amas 
de  pus. 

Il  fera  bon  «Tobferver  encore  que ,  lorfqu'un 
abcès  s'efi  formé  dans  le  thorax  ,  en  conféquence 
de  quelque  plaie  extérieure ,  &  particulièrement 
h  la  fuite  de  quelque  bleffure  faite  par  un  inf- 
iniment qui  ait  pénétré  profondément ,  il  n'efl 
pas  néceffaire  d'avoir  recours  à  aucune  opération , 
û  la  bleffure  qui  a  caufé  l'abcès  eft  fituée  de  ma- 
nière à  pouvoir  aifément  laiffer  couler  le  pus. 
Mais  fi  elle  eft  trop  près  du  haut  du  thorax  .  pour 
que  cet  écoulement  puifie  avoir  lieu,  il  fera  à 
propos  de  faire  une  nouvelle  ouverture  dans  une 
jparrie  plus  baffe.  Et  fi  le  pus  fe  trouve  logé  im- 
médiatement fous  le  fternum  ,  de  manière  qu'on 
ne  puiffe  pas  lui  ouvrir  une  iffue  enire  deux  côtes, 
on  enlèvera  une  portion  de  cet  os  avec  le  tré- 
pan ,  comme  nous  avons  confeillé  de  le  faire , 
en  parlant  de  l'hydropifie  du  médiafiin. 

Lorfqu'il  y  a  épanchement  de  pus  dans  la  poi- 
trine, ce  fluide  commence,  pour  l'ordinaire,  à 
fe  former  dans  la  fubfiance  même  des  poumons, 
&  fe  verfe  enfuite  dans  l'une  des  cavités  du  tho- 
rax. Mais  il  y  a  des  cas  où  l'on  trouve  de  grandes 
quantités  de  pus  entre  la  pleure  &  la  furface  des 
poumons,  fans  aucune  affection  apparente  de  ces 
organes*,  ce  pus  vient  évidemment  d'une  inflam- 
mation de  la  pleure,  ou  de  là  membrane  qui 
recouvre  les  poumons.  Il  eft  rare  qu'il  tarde  beau- 
coup à  produire  des  ulcérations;  & ,  lorfqu'elles 
ont  lieu ,  l'écoulement  qui  fe  fait  après  la  Pa- 
racentèfe,  continue  ordinairement  pendant  très- 
long-rems. 

Différentes  caufes  concourent  à  rendre  la  gué- 
rifon  des  abcès  de  la  poitrine  plus  longue  & 
plus  difficile  que  celle  de  femblables  affec- 
tions dans  d'autres  parties.  Teiies  font  le  mou- 
vement continuel  des  poumons,  la  riélicateffe  de 
ces  organes ,  qui  ne  nous  permet  pas  d'y  exciter 
le  degré  d'inflammation  que  nous  favons  être 
nécefiaire  pour  la  réunion  des  parties  qui  ont 
été  féparées  par  la  formation  du  pus ,  &  l'im- 
pofiibilité  où  nous  fommes  de  faire  ufage  de  !a 
compreffion  ,  que  le  voifinage  des  côtes  rend 
impraticable  ,•  &  quoique  ,  dans  un  petit  nom- 
bre de  cas,  la  quantité  du  pus  diminue  graduel- 
lement que  l'ouverture  extérieure  fe  cicatrife  , 
cependant, en  vertu  des  caufes  dont  nous  venons 
4e  parler,  le  plus  giand  nombre  de  ceux  à  qui 
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on  a  fait  l'opération  de  l'empyéme ,  on  qui  ont 
eu  des  abcès  dans  la  poitrine  ,  en  conféquence 
de  bleflùres  ,  confervent  un  écoulement  de  pus 
pendant  très-long-tems ,  &  fou  vent  pendant  toute 
leur  vie.  Il  eft  vrai  que,  dans  bien  des  cas4  la 
plaie  extérieure  fe  cicatriferoit,  fi  l'on  n'a  voit 
pas  foin  d'en  entretenir  l'ouverture  ,•  mais  fi  on 
lui  permet  de  fe  fermer,  le  pus  fe  fait  jour  de 
nouveau  ,  ou  bien  on  eft  obligé  d'en  venir  à  une 
autre  opération  pour  l'évacuer  ,  lorfqu'il  s'eft 
amaffé  en  allez  grande  quantité  pour  renouveller 
les  fymptômes  qui  annoncent  la  gêne  des  mou- 
vemens  du  cœur  &  des  poumons. 

Nous  aurons  occafion  de  traiter  plus  ample- 
ment de  ce  fujet  à  l'article  Poitrine,  en  nous 
occupant  des  bleffureî  de  ces  parties.  Nous  croyons 
cependant  devoir  obferver  encore  ici  que  ,  quoi- 
qu'en  général  l'on  ait  condamné,  avec  beaucoup 
de  raifon,  l'ufage  des  tentes  creufes  ou  folides, 
dans  le  traitement  des  plaies,  c'eft  fe  laiffer  mal- 
à-propos  entraîner  par  l'opinion ,  que  de  les  prof- 
crire  entièrement  dans  les  cas  de  bleffures  qui 
ont  pénétré  dans  la  caviré  du  thorax.  Car,  quoi- 
qu'il y  ait  des  Praticiens  qui  les  rejettent  abfo- 
iument,  il  eft  certain  qu'on  a  laiffé  périr  des  ma- 
lades qu'on  auroir  pu  fauver,  fi  l'on  fe  fût  tenu 
moins  firiclement  à  cette  règle.  Ainfi,  dans  le 
cas  qui  nous  occupe ,  aufli  long-tems  que  le  pus 
d'un  abcès  trouve  une  iffue,  &  s'écoule  libre- 
ment par  la  plaie  ,  il  n'y  a  aucune  raifon  pour 
fe  fervir  de  tentes ,  &  même  on  auroit  tort  d'en 
faire  ufage.  Mais  quand  la  plaie  du  thorax  fe 
ferme  trop  tôt ,  quand  il  en  réfulte  un  nouvel 
amas  de  pus,  &  un  obftacle  au  jeu  des  poumons, 
il  eft  bien  évident  qu'il  faut  entretenir  un  paf- 
fage  par  où  le  pus  puifie  s'écouler.  C'eft  ce  qu'on 
fait  très-facilement ,  au  moyen  d'un  bout  de  bou- 
gie, on  d'une  petite  cannute  d'argent  qu'on  in- 
troduit dans  l'ouverture,  &  qu'on  y  laiffe  quel- 
ques heures  ,  en  répétant  cette  opération  aufli 
fouvent  que  la  difpofition  des  parties  à  fe  cica- 
trifer  en  indique  la  néceffné.  Sans  doute  qu'ut» 
écoulement  continuel  de  pus  n'eft  pas  fans  in- 
convéniens  -,  mais  ils  ne  doivent  pas  être  plus 
grands  que  ceux  qui  réfultent  d'un  fimple  cau- 
tère,  auquel  une  ouverture,  comme  celle  dont 
nous  parlons,  reffemble  beaucoup. 

IV.  Des  Epanckemens  d'air  dans  le  Thorax. 

L'air  ,  amaffé  dans  l'une  des  grandes  cavités  du 
thorax ,  produit  les  mêmes  effets  fur  le  mouve- 
ment du  cœur  &  des  poumons,  que  les  épan- 
chemens  d'eau,  de  fang  ou  de  pus-,  &  les  acci- 
dens  qu'il  occafionne  font  fouvent  l'objet  des 
foins  du  Chirurgien.  Poyq  Emphysème. 

Différentes  caufes  peuvent  donner  lieu  à  ces 
amas  d'air  dans  le  thorax. 

i.°  Nous  favons  que  le  procédé  de  la  putré- 
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faction  tend  à  dégager  des  fluides  aëriformes 
des  corps  qui  y  font  expofés;  ia  corruption  de 
quelque  partie  du  poumon  pourra  ,  par  confé- 
quent ,  donner  lieu  à  un  dégagement  de  quel- 
que fluide  de  cette  efpèce  ,  dans  la  cavité  du 
thorax.  Mais  une  pareille  maladie  ne  peut  guères 
être  l'objet  de  la  Pratique  Chirurgicale-,  car  la 
caufe  dont  elle  dépend  cède  bien  rarement  aux 
remèdes  par  lefquels  on  cherche  à  la  combattre; 
&  fi  l'on  ne  peut  pat  arrêter  les  progrès  de  la 
putréfaction  ,  ce  feroit  envain  qu'on  tenteroit 
une  opération  pour  donner  iffue  au  fluide. 

z,"  L'air  peut  pafler  dans  les  cavités  de  la 
poitrine  ,  en  conféquence  d'une  rupture  de  la 
membrane  qui  enveloppe  les  poumons  ;  rupture 
qui  peut  être  caufée  par  des  efforts  violens  qu'on 
aura  faits  en  touffant,  en  criant,  &c. 

3.0  Une  érofion  de  la  furfaee  des  poumons, 
caufée  par  des  ulcères  ,  ou  par  l'attouchement 
d'une  matière  purulente  qui  aura  contracté  de 
l'acrimonie ,  peut  de  môme  ouvrir  un  paffage 
à  l'air  dans  l'une  ou  l'autre  des  cavités  du 
thorax. 

4.*  Des  bleffures,  qui  pénètrent  dans  la  fubftance 
des  poumons ,  peuvent  encore  produire  le  même 
effet  ;  mais  cela  n'arrive  que  lorfque  la  plaie  a 
été  faite  dans  une  direction  oblique,  par  un  inf- 
trument  étroit  &  pointu.  Car  un  infiniment  qui 
pénètre  le  poumon,  dans  une  direction  à- peu- 
près  perpendiculaire  à  fa  furfaee,  ne  donne  ja- 
mais lieu  à  un  épanchement  d'air  entre  cet  or- 
gane &  la  pleure ,  parce  que  tout  l'air  qui  s'é- 
chappe de  l'intérieur  ,  paffe  au  -  dehors  par  la 
plaie.  Mais  fi  la  bleflure  eft  oblique,  il  eft  très- 
pofïible  que  l'air  ne  trouve  pas  de  libre  iffue  à 
l'extérieur  ,  à  caufe  du  rapprochement  naturel 
des  parties  ;  les  bords  de  l'ouverture  faite  au 
thorax,  agiffant  alors  comme  une  valvule,  for- 
cent l'air  à  s'accumuler  dans  l'une  des  cavités 
de  la  poitrine. 

j.°  Les  bords,  pointus  d'une  côte  caffée,  ou  de 
quelque  fragment  détaché  des  côtes  ou  des  ver- 
tèbres ,  peuvent  auflï  caufer  de  pareils  accidens. 

De  toutes  ces  caufes  ,  celle  qui  produit  le 
plus  fréquemment  des  épanchemens  d'air  dans  la 
poitrine,  c'efi  la  bleflure  du  poumon  faite  par 
l'extrémité  d'une  côte  fracturée. 

Les  fymptômes  produits  par  un  épanchement 
d'air ,  ne  diffèrent  de  ceux  qui  dépendent  d'un 
épanchement  d'eau  ,  ou  de  pus,  que  parce  qu'ils 
augmentent  rapidement  de  la  manière  la  plus 
alarmante,  au  point  quel'ona  vu  descasoù  le 
malade  efi  mort  peu  d'heures  après  s'être  caffé 
une  côte,  uniquement  parce  que  l'air  s'étoit 
smarTé  entre  la  pleure  &  le  poumon  ,  en  telle 
quantité  qu'il  empêchoit  abfoiument  le  jeu  de 
la  refpiration.  Dans  bien  des  cas ,  &  peut-être 
dans  le  plus  grand  nombre ,  en  même-terns  que 
l'air  s'accumule  dans  les  cavités  du  thorax ,  il  s'in- 
firme dans  le  tiffu  cellulaire  de  la  poitrine;  &, 
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fi  l'on  n'y  porte  pas  un  prompt  remède ,  il  pé- 
nètre bien-tôt  par  tout  le  corps/ 

C'efi  une  chofe  vraiment  étonnante  que  de 
voir  avec  quelle  rapidité  la  bleflure  fuperficielie 
du  poumon  ,  faite  par  une  côte  caffée  ,  amène 
quelquefois  les  fymptômes  les  plus  graves.  Le 
malade  fe  plaint  d'abord  d'une  gêne  dans  la  poi- 
trine,  accompagnée  d'oppreflïon  &  de  douleur 
dans  la  partie  la  plus  particulièrement  affectée. 
Peu  -  à  -  peu  l'opprefiïonaugmeme ,  le  malade  ne 
peut  plus  fe  tenir  couché;  il  refpire  plus  faci- 
lement quand  il  a  le  tronc  élevé  &  penché  un 
peu  en  avant.  Le  vifage  devient  rouge  &  enflé. 
Le  pouls  eft  ordinairement  foibie  ,  &  devient 
bien-tôt  irrégulier.  Les  extrémités  fe  refroidiffent; 
&  fi  le  malade  n'eft  pas  promptement  fecouru , 
il  ne  tarde  pas  à  périr ,  avec  toutes  les  marques 
de  la  fuffocation. 

L'enflure  emphyfémateufe  de  la  poitrine  ,  St 
des  autres  parties  qu'on  obferve  ici  quelquefois , 
fe  difiingue  aifément  de  celle  qui  dépend  d'un 
épanchement  de  férofué ,  par  I'efpèce  de  bruit  qui 
fe  fait  entendre  quand  on  preffe  les  parties  ainfi 
gonflées,  &  par  la  fenfation  qui  en  réfulte,  la- 
quelle reflemble  à  celle  qu'on  auroit,  en  com- 
primant une  veffie  sèche,  à-peu  près  pleine  d'air. 
Pour  combattre  ce  fymptôme ,  on  fait  des  inci- 
fions  profondes ,  d'un  demi-pouce  de  longueur, 
qu'on  multiplie  dans  toute  l'étendue  de  l'enflure. 
Par  ce  moyen  ,  on  donne  iffue  à  une  grande 
quantité  d'air,  dont  on  aide  la  fortie,  en  pref- 
lant  l'enflure  de  manière  à  la  pouffer  vers  les 
incifions  ;  par-là  aufii,  on  débarraffe  la  poitrine 
d'une  grande  partie  de  l'air  contenu  dans  fes  ca- 
vités; car,  à  met'ure  qu'il  en  fort  par  les  ouver- 
tures qu'on  a  faites  dans  le  tiffuceilulaire  ,  il 
eft  remplacé  par  celui  qui  eft  dans  le  thorax; 
&fi  la  quantité  que  fourniffent  les  poumons  n'eft 
pas  plus  grande  que  celle  qui  s'échappe  par  les 
fearifiçations,  on  l'aura  bien-tôt  fait  fortir  en  to- 
talité. Mais  il  arrive  fouvent  que  l'air  qui  vient 
de  la  bleflure  du  poumon  ,  eft  en  plus  grande 
quantité  que  celui  auquel  on  peut  donner  iffue 
par  un  nombre  quelconque  d'incifions  faites  à 
la  peau  ;  & ,  dans  ce  cas ,  le  foulagement  de  l'op- 
prefilon  ,  qui  eft  le  plus  fâcheux  fymprôrr.e  que 
le  malade  éprouve,  n'eft  pas  bien  considérable. 

Il  n'y  a  pas  bien  long-tems  que  les  malades  , 
dabs  cet  état ,  périffoient  prefque  toujours  fuffo- 
qués  ;  car  ,  lorfqu'on  ne  réuffiffoit  pas  à  faire 
fortir  l'air,  au  moyen  des  fearifications  (  &  même 
l'ufage  de  cette  Méthode  n'eft  pas  bien  ancien  ) 
les  Praticiens  n'imaginoient  pas  d'autre  moyen 
de  les  fecourir.  Mais  aujourd'hui  nous  favons  que, 
dans  tous  les  cas  de  cette  nature,  où  la  gêne  de 
la  refpiration  eft  très-grande,  &  où  les  fymptômes 
font  évidemment  occafionnés  par  un  épanche- 
ment d'air  dans  le  thorax  ,  il  faut  employer, 
pour  lui  donner  iffue  ,  le  même  moyen  que  pour 
évacuer  d'autres  fluides ,  favoir  la  Paraceatèfe, 
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Cette  opération  a  été  faite  bien  des  fols  avec  le 
plus  grand  fuccès,  l'ouverture  de  la  pleure  met- 
tant fin  fur-  le  -  champ  à  la  tenfion  de  la  poi 
«rine,  à  Toppreffion,  &  à  tous  les  autres  fymp- 

fômes. 

Pour  éviter  les  inconvéniens  qui  réfultent  du 
libre  accès  de  l'air  extérieur  dans  la  cavité  de 
la  poitrine,  on  a  propofé  de  faire  l'ouverture 
avec  un  trocar;  &  ,  pourvu  qu'on  introduisît  cet 
înflrument ,  en  lui  donnant  une  direction  obli- 
que, il  pourroit  fans  doute,  dans  bien  des  cas, 
femplir  parfaitement  ce  but. 

Lorfque  la  cavité  de  la  poitrine  efttrès-r em- 
plie d'air,  fi  l'on  pouvoit  s'afiurer  qu'il  n'exifte 
point  d'adhérence  entre  le  poumon  &  la  pleure, 
l'opération  fe  fait  avec  la  plus  grande  sûreté,  & 
d'une  manière  bien  plus  facile  ,  avec  le  trocar 
qu'avec  tout  autre  infiniment.  Mais,  comme  nous 
ne  pouvons  jamais  favoir  d'avance,  avec  quel- 
que précifion ,  fi  les  poumons  adhèrent ,  ou  non, 
mous  croyons  qu'il  eft  plus  fur  de  faire  cette  opé- 
ration avec  le  bifiouri  j  & ,  fi  l'on  fuit  exacte- 
ment les  confeils  que  nous  avons  donnés ,  de 
retirer,  autant  qu'il  fera  pofTible,  la  peau  vers 
ïe  haut,  avant  de  faire  i'incifion  ,  d'introduire 
une  cannule  dans  l'ouverture  de  la  pleure  auffi- 
•îôt  que  l'air  commencera  à  fortir ,  &  de  rame- 
ner la  peau  faine  fur  cette  ouverture,  dès  qu'on 
croira  convenable  d  oter  la  ^annule ,  on  fera 
bien  plus  fur ,  en  faifant  cette  opération,  de  ne 
point  blefîer  le  poumon  ,  fi ,  par  hafard  ,  il  étoit 
adhérent  à  la  pleure,  que  fi  Ton  fe,  fervoit  du 
■trocar ,  fans  avoir  cependant  moins  de  chance 
de  réuffir. 

Dans  les  cas  où  le  poumon  a  été  bleffé  par 
une  caufe  extérieure  ,  il  convient  de  faire  la  per- 
foration du  thorax  le  plus  près  pofTible  de  l'en- 
droit où  fe  trouve  cette  bleffure,  à  moins  qu'elle 
ne  foit  auprès  des  vertèbres  ;  car  alors  il  fau-  . 
droit  fairo  l'ouverture  dans  l'endroit  que  nous 
avons  indiqué  pour  les  épanchemens  d'eau  ,  de 
fang  ou  de  pus ,  &  lorfque  le  mal  a  été  occa- 
fionné  par  quelque  effort  de  la  poitrine ,  comme 
pour  touffer ,  crier,  &c. ,  l'endroit  affecté  fera  • 
marqué ,  pour  l'ordinaire  ,  par  quelque  douleur 
produite  par  la  rupture  de  la  membrane  qui  re- 
couvre le  poumon. 

Di  la  Paracentèfe  de  la  Vejpe.  \ 

Il  nous  refte  à  parler  de  la  Paracentèfe  de  la 
retïie,  opération  à  laquelle  on  eft  quelquefois 
obligé  de  recourir,  après  avoir  envain  employé 
les  autres  moyens  indiqués,  foit  pour  prévenir 
la  rupture  de  cet  organe  ,  lorfquil  en  eft  me- 
nacé par  une  diûenfion  trop  confidérable  ,  & 
fauver  ainfi  les  jours  du  malade,  foit  pour  met- 
rre  à  l'abri  des  maux  qui  pourroient  réfuher  par 
la  fuite,  de  l'extenfion  forcée  de  fes  fibres.  Dif- 
férentes caufes  accidentelles,  ou  fpontanées  ,  ai-  : 
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e  fiiesdls  dironîques,,  peuvent  «ccafbraeT  *m  p^i 
reil  accident.  TNons  en  renverrons  la  confidéraiims 
à  l'article  Prétention  d'Lkine- 

On  a  propofé  différentes  manières  de  faire 
cette  opération.  Quelques  Praticiens  veulent  qu'on, 
faffe  une  incifion  dans  la  partie  membraneufe  de 
l'urètre,  dans  la  glande  proflate  ,  &  dans  le  coi 
de  la  veifie  -,  d'autres  confeillent  de  percer  la 
veille  au-Jeffuî  du  pubis,  ou  par  le  périnée,  ou 
enfin  par  la  cavité  du  rectum*  Nous  renvoyons 
à  l'article  Boutonnière  ,  la  confédération  de 
la  première  méthode  ,  qui  eft  aujourd'hui ,  à  bon 
droit ,  laiffée  de  côté. 

La  Ponclion  au-defiùs  du  pubis  a  été  recom- 
mandée par  des  Auteurs  très  -  refpeclables ,  en 
particulier  par  M.  Sharp,  &elle  eft  encore  mife 
en  ufage,  par  des  Chirurgiens  du  premier  rang 
préférablement  à  route  autre  Méthode.  --  Voici 
la  manière  dont  on  doit  y  procéder. 

Il  n'y  a  pas  de  difficulté  à  percer  la  veffie 
en  cet  endroit  \  car,  en  quelque  point  que  l'on 
faffe  la  ponclion ,  à  deux  ou  trois  pouces  au— 
deffus  du  pubis  j  pourvu  qu'on  enfonce  affez  l'inf- 
trument,  il  ne  peut  manquer  d'atteindre  la  vef- 
fie ,  en  l'état  de  diflenfion  où  elle  fe  trouve. 
Mais  l'endroit  que  l'on  doit  choifir  par  préfé- 
rence, eft  à  un  pouce  ou  un  pouce  &  demi 
au-defiùs  de  la  fymphife  du  pubis. 

Quelques  Auteurs ,  qui  ont  écrit  fur  ce  fujet  a 
confeillent  de  faire  d'abord  une  incifion  de  deux 
pouces  de  longueur  ,  dans  les  tégumens  &  les 
mufcles ,  &  de  percer  enfuite  la  vefîîe  avec  un 
trocar.  Mais  cette  incifion  préliminaire  eft  par- 
faitement inutile,  puifqu'on  peut  faire  l'opéra- 
tion avec  autant  de  îûrité ,  &  d'une  manière  bien 
moins  douloureufe  pour  le  malade ,  en  perçant 
d'un  feul  coup  la  peau ,  les  mufcles  &  ia  veffie. 
Auffi-tôt  que  le  trocar  a  pénétré  dans  la  vefTie, 
il  faut  le  retirer,  8c  maintenir  la  cannule  dans 
fa  pofuion  par  un  ruban  auquel  elle  eft  fixée, 
&  qu'on  lie  autour  du  corps.  On  met  un  bou- 
chon à  la  cannule  ,  afin  que  l'urine  ne  puiffe 
fortir  qu'à  volonté,  fit  qu'elle  n'incommode  pas  le 
malade. 

Pour  les  perfonnes  qui  ont  beaucoup  d'em- 
bonpoint ,  il  faut  employer  un  trocar  dont  la 
cannule  ait  deux  ou  trois  pouces  de  long  & 
quelquefois  davantage  -,  mais ,  pour  l'ordinaire  , 
il  fuffira  qu'elle  ait  un  pouce  &  demi.  Cette 
remarque  efi  importante  ,  &  il  ne  faut  pas  la 
négliger  j  car,  lorfque  la  cannule  eft  trop  lon- 
gue ,  fur-tout  fi  l'on  a  fait  la  Ponction  très-près 
du  pubis,  il  y  a  toujours  quelque  danger  après 
que  l'urine  eft  évacuée ,  qu'elle  ne  caufe  de  l'ir- 
ritation &  de  la  douleur,  en  preffant  fur  la  par- 
tie poflérieure  de  la  veffie.  On  a  vu,  dans  un 
cas  pareil,  non-feulement  la  veffie,  mais  encore 
le  reélum  percé  par  i'extrémité  de  la  cannule. 

Il  faut  maintenir  h  cannule  dans  fa  fituation , 
jufqu'à  ce  que  la  caufe  qui  a  produit  l'obfinic- 
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non  foit  diffipée,  &  que  le  malade  puîffe  ren-  ] 
dre  Tes  urines  comme  à  l'ordinaire.  Mais  cette  I 
partie  de  l'opération  n'efî  pas  fans  difficulté, 
parce  qu'il  convient  que  l'extrémité  de  ia  can-  | 
mile  demeure  à-peu-près  contigue  à  ia  furface  j 
pofiérieure  de  la  veffie  j  autrement ,  à  mefVne  j 
que  ce  vifcère  fe  contracte,  fa  partie  antérkure,  j 
où  sert  faite  !a  Ponction ,  fe  retire  en  bas  &  en  j 
arrière,  &  peut  ainfi  gliffer  de  defTus  l'inflru-  | 
ment.  Or ,  comme  il  n'efi  pas  toujours  poffible 
de  déterminer  ia  longueur  précife  qu'on  doit 
donner  à  la  cannule  ,  on  court  fouvent  le  nfque, 
en  la  faifent  trop  longue ,  de  bleffer  la  partie 
poftérieure  de  la  veffie ,  comme  nous  venons  de 
le  dire,  ou  en  la  faifant  trop  courte,  de  man- 
quer ,  au  moins  en  partie ,  le  but  de  l'opéra- 
tion. Pour  parer  à  ce  double  inconvénient  , 
M.  Hunrer  a  propofé  de  donner  à  l'extrémité  de 
la  cannule,  une  courbure  telle  qu'elle  s'adapte, 
par  fa  partie  convexe  ,  à  la  furface  poftérieure 
de  la  veffie,  fur  laquelle  elle  repoferoit  fans 
l'irriter.  L'ouverture  de  la  cannule  feroit  placée 
à  fa  partie  concave. 

Peut-être ,  ajoute  le  même  Auteur  ,  fera-t-il 
plus  fur,  &  moins  douloureux  pour  le  malade, 
d'introduire  par  la  veffie,  jufques  dans  l'urètre, 
l'extrémité  courbée  de  la  cannule.  Il  n'efl  pas 
bien  difficile,  en  effet,  de  pénétrer  par  cette  voie 
"dahs  le  méat  urinaire  -,  &  l'on  fait  qu'un  tel 
corps  peut  féjourner  dans  ce  canal  fans  aucun 
inconvénient.  Une  fonde  ordinaire  ,  introduite 
rie  cette  manière  ,  entre  affez  avant  pour  que 
fon  pavillon  s'applique  contre  le  ventre.  Il  fuf- 
fira  alors  Amplement  de  mettre  une  compreffe 
pliée  en  pluiieurs  doubles  entre  le  pavillon  de 
la  fonde  &  le  ventre,  &  de  fixer  i'inftrumenr, 
au  moyen  d'un  ruban  paffé  autour  du  corps. 

On  a  remarqué  fort  à  propos  qu'une  cannule 
ne  fauroit ,  pour  l'ordinaire,  demeurer  plus  de 
dix  à  douze  jours  dans  la  veffie,  fans  fe  couvrir  ' 
d'une  croûte  pierreufe  qui  peut  rendre  fon  ex- 
traction difficile,  &  même  dangereufe.  Il  faut 
donc  avoir  foin  ,  de  tems  en  tems  ,  de  retirer 
la  cannule,  &  de  la  bien  nettoyer-,  mais,  avant 
de  l'ôter,  il  faut  y  paffer  un  flilet  d'une  longueur 
&  d'une  force  convenable,  qui  en  tienne  la  place, 
&  au  moyen  duquel  il  fera  aifé  de  l'introduire 
de  nouveau  dans  la  veffie  ,  après  qu'on  l'aura 
nettoyée.  Au  refle ,  ,il  arrive  fouvent  que  la  vef- 
fie contracte  des  adhérences  avec  les  parties  voi- 
fines  ,  dans  l'endroit  où  elle  a  été  percée ,  ce 
qui  facilite  l'introduction  de  cette  cannule , 
même  fans  le  fecours  du  fiiler. 

En  fuivant  les  précautions  que  nous  venons 
d'indiquer,  on  peut,  en  général,  pratiquer  la  Ponc- 
tion au-defTus  du  pubis ,  avec  le  plus  grand  avan- 
tage pour  le  malade,  iorfque  la  diftention  de 
la  veffie  eft  telle  qu'elle  fe  fait  aifément  apper- 
ceyoir  à  l'extérieur-,  mais,  chez  les  perfonnes 
qui  ont  un  embonpoint  extraordinaire  ,  il  faut 
Chirurgie.  Tome  II  ,  I.tre  Partie, 
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quelquefois  porter  rimlrument  à  trou  ou  qrmee 
pouce?  de  profondeur ,  avant  de  pénétrer  dans 
la  veffie,  ce  qui  rend  l'opération  non-feulenv.nt 
défagrésb'.e  ,  mais  même  dangereufe  ;  car  tne 
telle  épaitîeur  des  parties,  en  empêchant  de  fen- 
tir  diiiinctement  le  gonflement  de  la  veffie,  rend 
le  fuccès  de  la  Ponction  très  -  incertain-,  &  lors 
même  qu'on  a  pénétré  dans  la  veflie ,  fi  cet  or- 
gane vient  à  quitter  ia  cannule  ,  comme  il  arrive 
quelquefois  en  pareil  cas  ,  l'urine  ,  venant  à 
s'épancher  dans  le  tiffu  cellulaire,  peut  occafion- 
ner  les  accidens  les  plus  f  .rmidables.  D'ailleurs, 
dans  bien  des  cas  de  rétention  d'urine,  ce  vif- 
cère en'  fi  affecté  qu'il  ne  peut  être  fort  diftendu , 
&  que  les  fymptômes  furviennem  de  fort  bonne 
heure ,  avant  même  que  la  veffie  contienne  beau- 
coup d'urine.  Mais  fi  la  rétention  a  déjà  duré 
quelque  tems ,  comme  l'efpace  de  vingt-quatre 
heures,  il  efl  permis  alors  de  fuppofer  que  la  veffie 
eft  pafiablement  diftendue  ,  ce  dont  on  peut  s'af- 
furer,  pour  l'ordinaire,  en  paffant  le  doigt  dans 
le  rectum. 

La  Ponction  de  la  veffie  par  le  périnée  a  „ 
par  -  defTus  celle  dont  nous  venons  de  parler , 
l'avantage  de  procurer  une  évacuation  plus 
cornplette  de  la  veffie  }>  en  même-tems  qu'elle 
expofe  beaucoup  mains  lé  malade  aux  accidens 
qui  peuvent  refultcr  d'un  épanchement  d'urine 
dans  le  tiffu  cellulaire,  en  conféqttence  d'un  dé- 
rangement de  la  cannule ,  dont  il  eft  bien  plus 
aifé  de  fe  mettre  à  l'abri. 

Pour  faire  la  Ponction  par  le  périnée  ,  on 
placera  le  malade  fur  le  dos  ;  & ,  après  avoir  fait 
écarter  &  contenir  les  cuiffes  par  des  Aides,  cm 
fera  une  incifion  d'environ  un  pouce  &  demi  de 
longueur,  depuis  le  commencement  delà  partie 
membraneufe  de  l'urètre ,  en  defeendant  vers  l'a- 
nus, parallèlement  au  raphé ,  mais  à  un  demi- 
pouce  au  moins  de  diftanec.  On  fera  pénétrer 
cette  incifion  au  travers  de  la  peau  &  du  tiffu 
cellulaire  j  ce  qui  non-feulement  donnera  â  l'O- 
pérateur plus  de  facilité  à  introduire  le  trocar, 
mais  encore  le  mettra  à  portée  d'éviter  l'urètre 
plus  fûrement  qu'il  n'auroit  pu  le  faire  de  tour» 
autre  manière. 

Cette  incifion  étant  faite,  comme  la  veffie  efl 
toujours  dans  un  état  de  gonflement  plus  ou 
moins  considérable  ,  Iorfque  les  fymptômes  font 
juger  qu'on  efl  dans  le  cas  de  recourir  à  la  Ponc- 
tion ,  on  la  diflinguera  aifément,  en  comprimant 
légèrement ,  avec  le  doigt  ,  le  fond  de  la  plaie. 
Mais  lors  même  qu'on  ne  l'apperçoit  pas  de  cette 
manière  ,  il  ne  faudrok  pas  héfiter  à  enfoncer 
le  trocar  un  peu  au-deffns,  &  à  côté  de  la 
proflate,  que  l'on  pourra  toujours  découvrir  fi 
l'on  a  fait  l'incifion  affez  profonde.  Quelques 
Perfonnes  ont  craint  de  bleffer  les  uretères  ,  ou 
les  vaiffeaux  déférens  dans  cette  opération  ,  mais 
on  nfen  courra  pas  le  danger  ,  fi  l'on  a  foin  de 
j  conduire  la  pointe  de  I'inflrument  un  peu  de 
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bas  en  haut ,  ou  de  fe  régler  fur  fa  direction  T 
du  doigt  index  de  la  main  gauche ,  qu'on  aura  J 
introduit  dans  le  fondement  ;  on  peut  êire  par-  ? 
faitement  fur,  en  méme-tems ,  de  pénétrer  dans 
la  veffie,  fi  l'on  enfonce  lufiifamnient  le  trocar. 

On  a  remarqué  ,  &  peut  -  être  avec  afîez  de 
raifon,  que  ,  dans  cette  partie  de  l'opération, 
le  Chirurgien  doit  quelquefois  être  un  peu  em- 
barraffé  pour  s'affurer  du  moment  où  l'infini- 
ment  a  pénétré  dans  la  veffie-,  &  voici  le  moyen 
qu'on  a  imaginé  pour  obviera  cet  inconvénient. 
On  a  un  trocar  de  la  forme  ordinaire  ,  fur  la 
tige  duquel  eft  «ne  profonde  rainure  qui  règne 
dans  toute  fa  longueur.  Dès  que  la  pointe  de 
l'infirument  a  pénétré  dans  la  veffie ,  l'urine ,  à 
1'infhnr,  commence  à  couler  le  long  de  la  rai- 
nure j  &  avertit- l'Opérateur  qu'il  peut  retirer 
le  poinçon  ,  &  affujetîîr  la  cannule,  ce  qui  fe 
fait  au  moyen  de  deux  bouts  de  ruban  paffés 
dans  deux  anneaux  qui  tiennent  à  fon  bord  ,  & 
qu'on  arrête  à  un  bandage  qui  fait  le  tour  du 
corps  du  malade.  Un  de  ces  rubans  étant  fixé 
par-derrière ,  au  -  deffùs  du  facrum  ,  &  l'autre 
par-devant,  au-deffus  du  pubis,  la  cannule  ne 
peut  pas  fe  déranger  aifément. 

Il  fera  nécefî'aire,  dans  cette  opération ,  comme 
dans  la  précédente  ,  de  nettoyer  de  tems  en  tems 
la  cannule  j  &  auffi  long-îems  qu'on  jugera  con- 
venable de  la  laiffer  ,  on  pourra  évacuer  l'urine 
4  volonté,  au  moyen  d'un  petit  bouchon  adapté 
à  fon  extrémité. 

La  Ponction  de  la  veffie  par  le  périnée,  telle 
crue  nous  venons  de  la  décrire,  qui  paroît  avoir 
de  grands  avantages  fur  celle  qu'on  pratique  au- 
defi'ns  du  pubis,  &  que  des  Praticiens  diftingués 
recommandent  par-deffus  toute  autre  méthode, 
eft  cependant  fujette  à  un  grand  inconvénient , 
c'eft  que,  dans  bien  des  cas,  on  ne  peut  la  pra- 
tiquer ,  fans  porter  l'infirument  fur  des  parties 
malades.  Lorfque  la  rétention  dépend  d'une  obf- 
truéiion  de  l'urètre,  le  périnée,  &  même  quel- 
quefois le  ferotum ,  fe  reffentent  pius  ou  moins 
de  l'inflammation  qui  a  lieu  alors  dans  ce  canal-, 
&  il  n'efi  pa;  rare  de  voir  ces  partie?  attaquées 
de  dépôt-  gang'éneux  considérables ,  qvnfouvent 
font  l'effet  de  l'irritation  excitée  par  les  moyens 
dont  on  s'eft  fervi  pour  rétablir  le  cours  dis 
urines. 

La  Paracentèfe  de  la  veffie  ,  par  le  rectum , 
efl  plus  généralement  praticable  que  ne  le  font 
l'une  &  l'autre  des  deux  Méthodes  que  nous 
venons  de  décrire-,  car  elle  n'a  pas  contre  elle 
l'objeclion  que  nous  avons  faite  à  la  der  nière  -, 
&  comme  elle  n'exige  pas  autant  que  la  première 
une  difleniion  coniidé-r.ble  de  la  veffie,  il  n'y 
a  peiu-êirt  que  le  gonflement  de  !a  proflate  qui 
pitifle  quelquefois  mettre  un  obflacle  réel  à  fon 
exécution.  Dans  plrfieurs  maladies  de  l'urètre, 
la  glanùe  proflate  efl  fort  tuméfiée ,  ce  qui  peut 
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jetîer  de  l'incertitude  fur  l'endroit  où  l'on  doit 
faire  la  Ponction-,  car  pour  lors  cette  glande  fera 
preiTée  contre  l'anus,  en-devant  de  la  veffie,  & 
elle  fera  la  première  partie  ou'on  touchera  avec 
le  doigt.  Il  efl  donc  très-eflentiel  de  diflinguer 
l'une  d'avec  l'autre  -,  &  l'on  y  pourra  réuflir  ,  en 
partant  le  doigt  derrière  la  proflate  j  mais  ceci 
n'efl  pas  toujours  praticable  ,  &  lors  même  qu'en 
y  parvient  ,  il  n'efl  pas  toujours  aifé  de 'faire 
cette  diflinction  ;  &  il  pourra  arriver  que  la  vef- 
fie très-diflendue  ne  paroiffe  qu'une  continuation 
de  la  même  tumeur. 

Lorfqu'on  fe  détermine  à  faire  la  Paracentèfe  de 
la  veffie  par  lerecttim,i!  convient  d'introduire  deux 
doigts  dans  l'inteflin ,  au  lieu  d'un  feul ,  comme  on 
l'avoit  recommandé-,  ckr,de  cette  manière, on  dirige 
mieux  la  cannule  ,  &  on  la  retient  plus  facile- 
ment dans  la  pofition  convenable ,  tandis  qu'on 
pouffe  le  trocar  de  l'autre  main  -,  mais  on  ne  de- 
vroit  jamais  le  parler  dans  la  cannule,  que  lorf- 
que celle-ci  eft  en  place,  &  que  fon  extrémité 
repofe  fur  l'endroit  même  ou  l'on  fe  propofe  de 
faire  la  Ponction. 

On  lit ,  dans  les  Tranfactions  Philosophiques, 
un  cas  de  rétention  totale  d'urine ,  occafionnée 
par  un  refierrement  de  l'urètre,  où  l'on  fit  avec 
fuccès  la  Ponction  de  la  veffie  par  le  rectum. 
M.  Hamihon  ,  qui  fit  cette  opération,  en  con- 
çut l'idée  pour  avoir  trouvé  la  veffie  extrêmement 
(aillante  dans  l'inteflin,  en  introduifant  fon  doigt 
dans  le  fondement,  où  l'on  n'avoit  pas  pu  faire 
pénétrer  la  cannule  d'une  feringue.  On  plaça , 
pour  cet  effet ,  le  malade  dans  la  même  pofition 
que  pour  l'opération  de  la  taille-,  on  introduira 
un  trocar  le  long  du  doigt,  dans  l'anus,  &  on 
le  pouffa  dans  ia  partie  la  plus  baffe  &  la  plus 
faillante  de  la  tumeur  ,  dans  ia  direction  de  l'axe 
de  la  veffie.  On  introdaifit  enfuite  une  fonde 
droite  par  la  cannule  ,  de  peur  que  la  veffie, 
en  fe  contractant,  n'abandonnât  celle-ci,  que 
l'on  ô?a  fur-Ie-champ  j  on  retira  auffi  la  fonde 
dès  que  l'urine  fut  entièrement  évacuée. 

Malgré  cette  perforation  ,  la  veffie  retint  l'u- 
rine, comme  à  l'ordinaire,  julqu'à  ce  qu'il  fur— 
vînt  un  befoin  de  l'évacuer  j  alors  l'orifice  fait 
par  l'infirument,  parut  s'ouvrir,  &  l'urine  fortit 
avec  impéruoficé  par  l'anus.  Cette  manière  d'u- 
riner dura  environ  deux  jours ,  après  quoi  l'u- 
>  rine  commença  à  pafler  par  la  voie  naturelle, 
1  au  moyen  d'une  bougie  qu'on  introduifit  dsns  la 
veffie  par  l'urètre,  &  dont  l'ufage  fut  continué 
jufqu'au  parfait  rétabliffement  du  canal.  Voyei 
Bougie. 

Cette  Méthode  fut  propofée,  pour  la  première 
fois,  par  M.  Fleurant,  Chirurgien  de  l'Hôpital 
de  la  Charité,  à  Lyon  ,  en  1750-,  &  M.  Pou- 
teau  en  publia  la  relation  ,  en  1760,  avec  l'Hif- 
toire  de  trois  cas  où  M.  Fleurant  l'avoit  prati- 
quée. Ce  fut  aulii  l'apparence  de  ia  veffie  qui 
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détermina  ce  Praticien  à  la  perforer  en  cet 
endroit,  comme  il  pafloit  le  doigt  dans  le  rec- 
tum pour  l'examiner.  Il  en  tira  l'urine  fnr-ie- 
champ ,  &.  il  maintint  la  canule  en  place ,  au 
moyen  d'un  bandage  en  T,  jnfqu'à  ce  que  le 
partage  naturel  eût  repris  fa  liberté.  Mais  la  can- 
nule ,  par  fon  féjour  dans  le  rectum  ,  devenoit 
incommode  au  malade  quand  il  alloif  à  la  felle, 
&  l'urine,  qui  couloir  continuellement  par  fon 
ouverture  ,  ajoutoit  beaucoup  à  l'incommodité. 
M.  Hatnilton  évita  ce  double  inconvénient  ,  en 
retirant  la  cannule  d'abord  après  l'opération. 
Chez  un  autre  malade,  M.  Fleurant  laifla,  pen- 
dant trenre-neuf  jours ,  la  cannule  dans  l'anus  & 
la  veffie,  fans  le  moindre  inconvénient;  ce  qui 
feroit  préfumer  que  les  objections  qu'on  a  faites 
contre  cette  partie  de  l'opération  ,  ne  font  pas 
bien  importantes. 

Dans  le  premier  Volume  des  Mémoires  de  la 
.Société  de  Médecine  de  Londres,  il  efl  fait  men- 
tion de  deux  cas  où,  après  la  Ponction  delà 
veffie  par  le  reclum,  on  ôta  la  cannuie  fans  au- 
cun inconvénient  ,  &  avec  le  même  fuccès  que 
dans  le  cas  rapporté  ci-deffus. —  On  trouve  en- 
core un  fait  femblable  dans  le  premier  Volume 
des  Médical  Communications. 

Les  réfervoirs  appelés  vélicules  féminales ,  & 
les  vaiffeaux  hémorrhoïdaux ,  ont  été  regardés 
comme  des  parties  fujettes  à  être  bleffées  dans 
l'opération  ,  &  qui,  par  conféquent,  ne  pou- 
voient  que  la  rendre  dangereufe;  mais  lors  môme 
qu'on  blefferoit  quelqu'une  de  ces  parties,  il  ne 
fauroit  en  réfulter  de  grands  inconvéniens.  Pour 
éviter  les  véfkules  féminales,  on  recommande  de 
porter  I'infirument  affez  haut,  &  de  perforer  la 
veffie  vers  le  milieu.  Cet  endroit  eû,  en  mèrne- 
tems,  celui  où  les  vailleaux  hémorrhoïdaux  font 
les  plus  petits,  &  où,  par  conféquent,  la  blef- 
fure  de  quelqu'une  de  leurs  branches  fera  de  la 
moindre  importance. 

Nous  ne  finirons  pas  cet  article  fans  faire  obfer- 
ver  qu^ ,  chez  les  femmes ,  la  Ponction  de  la 
veiîie,  à  laquelle  on  efl  beaucoup  plus  rarement 
dans  le  cas  de  recourir  pour  elles  que  pour  les 
hommes  ,  fe  pratique  d'une  manière  bien  plus 
fûre  &  bien  plus  facile  par  le  vagin  que  partout 
autre  endroit.  Qinnd  la  veille  eft  très-gonflée 
par  l'urine  ,  on  la  fent  très  -  aifément  avec  le 
doigt,  en  le  portant  dans  cet  organe',  &  en  s'en 
fervant  comme  de  conducteur  pour  paiTer  I'inf- 
trument,  on  plongera  la  pointe  de  celui-ci  au 
travers  des  membranes  du  vagin,  dans  cette  par- 
tie de  la  veffie  qui  fe  préfenre  la  première  fous 
le  doigt.  Lorfque  letrocareft  entré  dans  la  veffie, 
&  que  l'urine  eft  entièrement  évacuée,  on  laifle 
la  cannule  en  place,  &  elle  doit  y  refier  auffi 
long-tems  ,  que  la  caufe  qui  a  produit  la  réten- 
tion fubftftè.  Pour  la  pouvoir  aflujetùr ,  il  faut 
qu'elle  ait  allez  de  longueur  pour  que  fon  extré- 
mité paroiiîe  hors  du  vagin ,  &.  paille  être  fixée 
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par  des  cordons  à  un  bandage  en  T. 

Peut-être  qu'il  y  auroit  de  l'avantage  à  ne  point 
laiffer  la  cannule  après  l'opération,  &  que  1  ac- 
tion de  la  veffie  fuffiroit  pour  forcer  l'urine  à 
fortir  par  l'ouverture,  quand  le  befoin  fe  firoit 
fentîr,  comme  cela  eft  arrivé  dans  l'opération  par 
le  reclum,  tandis  qu'elle  pourroir  y  être  retenue 
auffi  long-tems  que  la  veifie  ne  fe  contracleroit 
pas.  On  éviteroit  d'autant  plus  fûrement ,  da 
cette  manière,  l'inflammation  de  la  partie  per- 
forée ,  &  les  accidens  qui  peuvent  quelquefois  en 
être  la  conféquence. 

PARÉ.  (  Ambroife,  )  né  à  Laval  dans  le 
Maine,  &  de  la  religion  prétendue  réformée. 
L'exiguité  de  la  fortune  de  fes  parens  ne  leur 
permit  point  de  donner  au  jeune  Paré  une  édu- 
cation foignée,  auffi  fut-il  entièrement  abandon- 
né dans  un  tems,où  communément  on  clifpofe 
l'efprit  des  enfans  qu'on  définie  aux  hautes 
fciences.  Un  fecret  penchant  le  porta  pour  la 
Chirurgie,  qui  alors  s'apprenoit  comme  un  vil 
métier  -,  il  fuivit  diîférens  Maîtres ,  &  s'inftruifit 
de  la  partie  minifltante  de  cet  Art.  Mais;  une 
pareille  étude  ne  remplifToit  point  l'imagination 
fingulièrement  pénétrante  de  Paré  ;  i!  fentit 
dès-lers  qu'il  ne  pouvcit  fe  faire  un  fond  de 
connoiffances ,  borné  comme  il  l'étoit,  dans  un 
cercle  étroit  de  perfonnes  qui  ne  pouvoient  le 
fatisfaire  dans  fes  incertitudes.  Il  vint  à  Paris  , 
s'y  promettant  une  bien  plus  riche  moiffon  à  ré- 
colter, &  il  ne  futpoim  trompé  dans  fon  efpérance. 
Il  s'occupa  d'abord  de  la  bafe  fon  Art ,  l'Ana- 
tomie  qu'il  étudia  aux  écoles  de  Médecine,  feul 
endroit  alors ,  où  cette  fcience  étoit  enfeignée 
dans  fes  plus  grands  détails.  Il  y  apprit  égale- 
ment à  pratiquer  les  opérations  Chirurgicales  ; 
&  plus  affermi  dans  fes  cor.noifTances ,  il  fe  mit 
à  fuivre  les  armées.  Ce  fut  là,  où  il  mit  en 
pratique  les  préceptes  qu'il  avoit  reçus  de  fes 
Maîtres,  &  qu'il  fçut  s'en  former  d'autres,  félon 
que  fon  jugement  &  fon  expérience  le  lui  fug- 
géroient.  Il  recueillit  tout  ce  qu'il  obfervoit,  le 
bon,  comme  le  mauvais,  &  par  un  choix  com- 
biné il  fut  en  tirer  les  meilleurs  réfultats,  pour 
d'autres  circonfhnces.  La  guerre  efl  fans  con- 
tredit le  théâtre  où  un  Chirurgien  peut  plus 
facilement  faire  connoître  fes  talens,  &  avec 
plus  de  fruit,  relativement  à  l'avancement  de 
fa  fortune.  Les  chefs,  qui  ont  un  fi  grand  inté- 
rêt à  la  confervation  de  leurs  jours ,  ne  voyent 
pas  un  homme  de  mérite  qui  les  a  fecourus  dans 
un  moment  critique,  fans  fe  reflbuvenir  de  lui 
après  leur  campagne.  La  réputation  de  Paré 
paiTa  ainù"  des  fbidafs  aux  Généraux  &  de  ceux- 
ci  à  Henri  II,  Roi  deFrance,qui  bien-rôt  l'adopta 
pour  fon  premier  Chirurgien.  Il  le  fut  enfuite 
de  François  II,  de  Henri  III  &  de  Charles  IX. 
Ce  dernier  qui  avoit  ordonné  le  mafTacre  de  la 
S  Mnt-B.u"thélemi ,  appréciant  le  mérite  de  Paré  , 
l'avoit  indiqué ,  comme  devant  en  être  excepté. 
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Il  n'efl:  pas  à  propos ,  difoit-il ,  d'avancer  la 
mort  d'un  homme  qui  pouvoit  à  lui  feul  con- 
ferver  un  monde  enù;r.  Paré,  pendant  fa  réfi- 
flence  près  de  nos  Rois ,  s'occupoit  continuelle- 
ment de  la  pratique  de  fon  état,  comme  un 
ïimple  Chirurgien  qui  devoit  vivre  du  revenu 
de  fes  p-ines  -,  le  deîir  du  bien ,  celui  d'étendre 
fa  célébrité,  &  de  valoir  auprès  de  la  Cou- 
xonne,  étoient  fans  doute  pour  lui  un  grand 
motif.  Si  l'on  en  croit  Riolan,  l'ambition  de 
tranfmcttre  fon  nom  à  la  poftérité,  fut  le  feul 
mobile  de  toutes  fes  actions,  non  omnis  moriar  s 
pouvoit-on  lui  attribuer  ,  magnaque  pars  mei 
vitabit  libitimm.  Si  l'on  confidère  tout  ce  qu'il 
a  compilé  ,  par  le  feul  defir  de  faire  un  gros 
livre  qui  parlât  de  tout,  on  verra  que  le  repro- 
che de  Riolan  n'efl:  pas  fans  fondement.  Nous 
avons  peine  à  croire  qu'il  fut  feul  à  faire  fon 
ouvrage.  Haller  dit  qu'il  fut  aidé  par  un  Méde- 
cin de  la  Faculté  de  Paris  que  Patin  nomme  Jean 
Hautin.  Quoi  qu'il  enfoit,  dit  notre  Critique  ,  il 
eft  certain  qu'il  apprit  fon  Anatomie  de  Véfaîe,  fes 
liens  &  fes  machines  des  Grecs ,  qu'il  a  fuivi 
Guy  de  Chauliac ,  pour  ce  qui  regarde  les  affec- 
tions des  amygdales,  que  la  ligature  de  l'artère 
ne  lui  eft  point  due,  qu'il  l'a  prife  de  Ferri-,  on 
pourroit  d'autant  plus  l'en  croire,  que  Paré 
avoue  lui-même  avoir  appris  véritablement  la 
Chirurgie  dans  les  guerres  d'Italie.  Quoi  qu'il 
en  foit,  pour  nous  fervir  des  propres  termes 
ce  Vanhorne,  reBihs  feàffet.  .  .  Si  folas  rario- 
res  vbfervaliones  edid/jfét ,  neque  auxijfet  librum^ 
aliéna  labore  ;  nikil  tamen  inde  decedit  magni  viri 
sieritis.  Les  (Euvres  de  Paré  parurent  in-folio 
«n  i'jéi ,  &  furent  auffi-tôt  traduits  en  latin  , 
par  Guillcmeau,  Il  y  a  en  pîufieurs  éditions  de 
ceux-ci.  (  M.  Petit  -Rabel  ). 

PARAPHIMOSIS.  De  n*P*  &  <w**»:,  conf- 
tringo.  Affection  de  la  verge ,  dans  laquelle  le 
prépuce  renverfé  &  gonflé  au-delà  de  la  racine 
du  gland  ,  fait  un  ou  pîufieurs  refferremens  en 
forme  de  ligature ,  qui  l'empêchent  de  revenir 
fur  ce  dernier  ,  pour  le  couvrir  entièrement.  On 
diflingue  le  Paraphimofis  en  accidentel  ,  &  en 
fyrnptoiïiatigue. 

I  e  Paraphimofis  accidentel  arrive  quand  ,  l'ou- 
verture du  prépuce  étant  naturellement  étroite  , 
©n  force  cette  expanfion  de  la  peau  à  remonter 
au-deftus  de  la  bafe  du  gland  ,  dont  le  contour 
eft  btaucoup  plus  étendu.  Ceci  arrive  fouvent 
eux  enfans  dont  le  gland  n'a  point  encore 
été  découvert,  &  qui ,  par  curiofité  ,  font  remon- 
ter le  prépuce  forcément  j  &  aux  nouveaux  ma- 
Tc's  dont  ies  époufes  font  encore  pucelles.  Dionis 
éit  avoir  réduit  un  Paraphimofis  à  un  jeune 
Jhcmme  à  qui  pareille  chofe  arriva  le  jour  de 
fen  mariage.  Il  aceufoit  fa  femme  de  lui  avoir 
donné  du  mal  vénérien,  l'Auteur  Je  coîifola ,  en 
lui  dham  tout  ce  qui  étoit  capable  de  lai  faire 
fupporîer avec  faiis. faction  ,  ia  douleur  ■  fa 
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femme  lui  eût  épargnée ,  fi  elle  eût  été  moins 
fage. 

Le  Paraphimofis  fymptomatique  eft  celui  qui 
annonce  une  infection  vénérienne •,  ii  eft,  le  plus 
fouvent ,  accompagné  de  chancres  au  prépuce  ou 
au  gland,  & ,  généralement  pariant,  il  ne  de- 
mande point  des  fecours  aufti  prompts  que  l'ac- 
cidentel ;  l'inflammation  qui  l'accompagne  tient 
plus  du  bourfoufflement  que  de  ^engorgement  : 
auffi  communément  ne  le  traite-t  on  que  pur  les 
moyens  généraux  ,  comme  les  autres  fympsômes 
vénériens. 

Le  Paraphimofis  eft  facile  à  découvrir  y  le  gland 
eft  apparent  ,  la  peau  eft  bourfouffiée  à  l'endroit 
de  la  couronne  ,  &  au  -  deffus  •,  elle  y  fait  un 
bourlet  circulaire  plus  ou  moins  gros  j  ce  bourlet 
eftfilionnéen  pîufieurs  endroits  où  la  peau,  n'ayant 
pu  s'étendre  autant  qu'ailleurs ,  forme  des  brides 
circulaires.  Si  l'onjjne  rétablit  pas  les  chofes  en  leur 
premier  état ,  le  gland  ,  &  tout  le  corps  de  la 
verge  ,  fe  gonflent ,  s'endurciffent  ;  l'inflamma- 
tion furvient ,  &  bien- tôt  il  s'élève  des  phlictaines 
fur  les  bourlets  ,  &  la  partie  tombe  très  - 
promptement  en  gangrène.  Ces  accidens  ar- 
rivent plus  communément  au  Paraphimofis 
accidentel  qu'à  tout  autre  ,  &  c'eft  pour  les 
éviter  qu'on  doit  auffi  -  tôt  faire  la  réduction  j 
mais ,  avant  de  la  tenter  ,  il  faut  éprouver  les 
effets  de  la  répercuïïion. 

Si  l'accident  eft  récent ,  &  l'inflammation  peu 
confidérable,  on  jette  de  l'eau  très-froide  fur  ia 
verge  &  les  bourfes-,  on  y  fait  même  tremper  les 
parties  pendant  un  certain  tems.  La  fraîcheur  de 
l'eau  ,  en  répercutant  le  fang  ,  le  force  dans  les 
ramifications  de  la  veine  honteufe ,  &  dans  les 
troncs  artériels ,  au-deffus  de  l'étranglement-,  &, 
la  verge  fe  dégonflant  ainfi ,  le  malade  parvient 
communément  à  réduire  la  partie.  Pour  peu  qu'il 
trouve  des  obftacles ,  il  faut  en  venir  à  l'opé- 
ration qu'on  pratiquera  ainfi.  Le  Chirurgien  pren- 
dra la  verge  entre  les  doigts  indice,  médius,  & 
les  pouces  des  deux  mains,  &,  comprimant  la- 
téralement pour  alonger  le  gland,  il  amèneras 
en  même-tems,  le  prépuce  fur  lui.  Dionis  dit  que 
les  deux  pouces  doivent  repoufTer  le  gland  ,  pour 
le  faire  rentrer  dans  fa  bourfe  -,  mais  on  fent 
que,  par  cette  manière,  on  rendroit  là  bafe  da 
gland  plus  large,  &  l'on  s'oppoferoit  à  la  réduc- 
tion. Quand  on  ne  peut  remédier  à  cet  accident, 
par  ce  fimple  moyen,  qu'on  a  même  à  craindre , 
èn  le  tentant,  d'augmenter  l'irritation  qui  n'efl 
déjà  que  trop  grande,  il  faut  en  venir  aux  fai- 
gnées  locales.  Si  ,  malgré  tous  ces  moyens ,  la 
maladie  augmente ,  il  faut  fe  déterminer  prompte- 
ment à  l'opération. 

La  meilleure  manière  de  la  faire  ,  confifte  à 
incifer  de  chaque  côté,  avec  un  biftouri  bien 
;  pointu  ,  les  b:ides  qui  occafionnent  l'étrangle- 
>  ment  ,  en  ouvrant  environ  un  pouce,  en  lon« 
1  gueur      fiiffifamment  en  profondeur,  pour  dé- 
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traire  les  brides.  Quelques-uns  confeillent  d'in- 
cifer  fur  une  fonde  crénelée  ,  très-fine ,  qu'on 
pouffe  fous  chaque  bride  ;  mais  fouvent  il  eft 
impoffible  d'introduire  celle-ci  aflez  profondé- 
ment, pour  qu'on  piaffe  enfuite  y  faire  parve- 
nir la  pointe  du  biftouri.  Quand  on  a  détruit 
les  brides,  on  f<dt  des  fcarifkations,  avec  la  lan- 
cette ou  le  bifiouri ,  fur  les  bourlets ,  en  les  fen- 
dant félon  la  longueur  de  la  verge.  Par  ces  in- 
cifions  ,  on  donne  iffue  à  la  iymphe  putride  qui 
eft  infiltrée  dans  le  tiflu  cellulaire.  On  laiffe  dé- 
gorger fufEfamment  la  partie  ,  en  la  plongeant 
dans  un  vafe  d'eau  chaude,  enfuite  on  fait  un 
panfement  à  fecj  &  fi  l'engorgement  tient  du 
caractère  inflammatoire  ,  on  recouvre  le  tout 
avec  un  emplâtre  émollient,  ou  des  comprefies 
trempées  dans  une  décoclion  antifeptiqûe  ,  s'il 
y  a  déjà  menace  de  gangrène.  On  panfe  vinit- 
quatre  heares  après,  &  l'on  fe  conduit  enfuite 
félon  que  ies  circonftances  le  demandent  ,  pour 
porter  les  incifions qu'on  a  été  obligé  de  faire, à 
une  parfaite  cicatrifaiion.  Il  faut,  dans  toutes  ces 
circonftances  ,  tenir  la  verge  appliquée  fur  le 
ventre,  comme  nous  l'avons  recommandé  à  l'é- 
gard du  phimofis. 

Le  Paraphimofis  fymptomatique  doit  d'abord 
être  traité  par  les  moyens  généraux  &  particu- 
liers ,  qui  font  relatifs  au  caraclère  radical  de  la 
maladie.  S'il  réfifte  à  ces  moyens,  &  qu'on  ait 
à  craindre  des  fuites  de  ces  fympfôrnes ,  il 
faut  fe  déterminer  à  l'opération  ,  qu'on  pra- 
tique de  la.  même  manière  que  dans  ie  cas 
que  nous  avons  rapporté  ci-defius.  (  M.  Petit- 

B.4D£Z.  ) 

PAROTIDES  de  *r*p,  proche,  &  de  mt, 
l'oreille.  C'eft  proprement  le  nom  de  deux  grofles 
glandes  fttuées  derrière  les  oreilles  qui  rem- 
plirent l'efpace  qui  eft  entre  l'angle  poflérieur 
de  la  mâchoire  intérieure ,  &  l'apophyfe  maf- 
toïde.  Mais  on  a  aufti  appliqué  cette  dénomi- 
nation aux  tumeurs  inflammatoires  de  ces  mêmes 
glandes.  Ces  tumeurs  font  ordinairement  mali- 
gnes &  critiques  -,  elles  furviennent  à  la  fuite  des 
fièvres  malignes  &  pefiilenrïelîes.  Les  Parotides 
bénignes  font  plutôt  œdémateufes  qu'inflamma- 
toires 5  ellesv  font  fréquentes  chez  les  enfans ,  & 
connues  plus  particulièrement  fous  le  nom  d'O- 
reillon?.  Voye\  Oreillons. 

Les  Parotides  inflammatoires  demandent,  fur- 
tout  lorfqu'elles  font  critiques ,  à  être  détermi- 
nées à  la  fuppuration.  Dès  qu'on  s'apperçoir , 
après  l'ufage  des  maturatifs ,  d'un  point  de  fluc- 
tuation au  centre  de  la  tumeur ,  on  peut,  &  on 
doit  l'ouvrir  fans  différer.  La  continuation  des 
Cataplafmes  émolliens  &  réfolutifs  procurera  la 
réfolution  de  la  circonférence  de  la  tumeur  , 
concurremment  avec  la  fonte  fuppuratoire  qui 
fe  fait  au  centre. 

On  fe  prefîe  de  faire  l'ouverture  des  parties 
enflammées  ?  pour  empêcher  l'engorgement  da 
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cerveau,  que  peut  occafionner  la  comprefiîon  de 
ces  glandes  engorgées  fur  les  jugulaires.  Quel- 
ques Auteurs  preferivent  l'application  d'une  pierre 
à  cautère,  pour  entamer  cette  glande ,  &  en  dé- 
terminer plus  fortement  la  fuppurarion. 

Dam  les  virus  vénériens  &  fcrophuleux,  les 
glandes  Parotides  deviennent  quelquefois  fquir- 
rheufes ,  accident  auquel  le  froid  extérieur,  aux 
imprefïions  duquel  ces  glandes  font  fort  expo» 
fées ,  contribue  beaucoup.  La  réfolution  de  ces 
fortes  de  tumeurs ,  dépend  beaucoup  de  l'effica- 
cité des  remèdes  internes ,  appropriés  à  la  def- 
truclion  du  principe  virulent.  Les  émolliens 
&  les  (!iiCuftifs  extérieurs  font  fort  util' s.  Si  la 
Parotide  venoit  à  fuppuret  ,  à  la  fuite  d'un  en- 
gorgement vénérien  ,  comme  la  tumeur  s'en"  for- 
mée lentement  &  par  congefiion,  on  n'eft  pss 
obligé  dérecourir  aux  moyens  prompts  q-ie  pref- 
crit  le  traitement  méthodique  de  la  Parotide  cri- 
tique à  la  fuite  d'une  fièvre  aiguë.  Il  faut  laifter 
le  pus  fe  former  comme  dans  ies  bubons  des- 
aines ,  dont  la  Paroride  ne  diffère  alors  que  par 
la  fituation  du  niai.  Vcye^  Bubon.  Le,  pus  eft 
réforbé  fans  inconvénient,  pendant  l'ufage  des 
antivénériens  ,•  &  s'il  féjourne  dans  la  tumeur 
lorfqu'elle  eft  bien  en  maturité ,  une  légère  in- 
cilion  à  la  partie  déclive  fuffit  pour  évacuer 
le  pus.  L'attention  du  Chirurgien  doit  être  feu- 
lement de  ne  pas  attendre  que  les  tégnmens  foient 
amincis  au  point  de  ne  pouvoir  être  cenfervétv 
La  cure  des  Parotides  ouvertes  eft  ia  même 
que  celle  des  abcès.  Voyci  Abcès,  Ulcère, 
Article  de  V ancienne  Encyclopédie. 

PARULISjOu  Parulie ,  de  **pà',  proche  3- 
&  de  axov  ,  gencive.  Inflammation  des  gencives 
qui  vient  quelquefois  à  fuppuration.  S'il  y  fur- 
vient  une  excroifTance  charnue  ,  on  l'appelle 
Epulie.  Voyci  Gencivbs. 

PASSAGE.  Etre  au  Partage  :  expreflion  pair 
laquelle  on  défigne  communément  que  l'enfant  par- 
court le  canal  qui  s'étend  depuis  l'un  des  détroits 
du  batfin  jufqu'à  l'autre.  Mais  on  ne  devroit  la 
conferver  que  pour  défigner  le  détroit  inférieur 
où  fouvent  la  tète  s'arrête  fans  y  éprouver  un- 
véritable  enclavement.  La  tête  s'arrête  alors,  dit 
M.  Baudelocque,  T."  lorfqu'elle  conferve  la  pofi- 
tion  tranfverfale  ou  diagonale  qu'elle  avoit  en' 
franchiffant  le  détroit  fupérieur;  2.°  quand  le 
menton  s'écarte  du  haut  de  la  poitrine,  &  que 
l'occiput  fe  renverfe  fur  le  dos.  j.°  Quand  le 
détroit  inférieur  eft  très-refterré.  4.°  Enfin  quand' 
les  épaules  font  elles-mêmes  arrêtées  au  détroit 
fupérieur.  Quand  la  tête  eft  ainfi  arrêtée,  elle 
eft  encore  mobile,  &  tellement  qu'on  pourroir 
la  repouffer  pour  aller  prendre  l'enfant  par  les 
pieds,  fi  l'on  n'avoit  rien  de  mieux  à  faire*,  en 
fuppofant  toutes  fois  qu'elle  ait  déjà  dépaffé 
l'orifice  de  la  matrice ,  &  que  le  détroit  fupé- 
rieur ne  foit  point  trop  reiîerté.  Mais  quel- 
|  quefois  la  tête  paroît  immobile  &  comme  encla»' 
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vée  fans  cependant  qu'il  y  ait  véritablement  encla- 
vement, car  elle  peut  encore  defcendre  à  chaque 
douleur,  &  fe  relever  dès  que  celle-ci  ceîïe,el!e  peut 
même  fe  mouvoir  fur  fon  axe-,  l'on  peut  toujours, 
fans  beaucoup  de  difficulté,  introduire  entre  elle 
&  les  p3:ois  du  baffin  un  levier  ou  une  bran- 
che de  forceps.  La  tête  eft  emboîtée  dans  l'ex- 
cavation du  bafiin  fans  pouvoir  avancer  ni  re- 
culer d'une  manière  bien  fenfible,  ce  dont  on 
fe  rend  facilement  raifon,  fi  l'on  fe  rappelle  ce 
que  nous  avons  dit  à  l'article  Bassin1,  fur  la 
trop  grande  excavation  du  facrum  ,  laquelle 
va  toujours  de  pair  avec  une  diminution  dans 
les  détroits. 

Quand  la  tête  ne  peut  avancer  à  travers  le 
détroit  inférieur,  à  raifon  de  fa  pofition  tran- 
verfale  comparativement  au  détroit,  il  faut  la 
changer  &  ramier  l'occiput  fous  le  pubis ,  à 
moins  qu'on  ne  juge  pins  convenable  de  la  tour- 
ner vers  le  facrum.  Si  elle  s'tft  engagée  en  forte 
-  que  le  haut  du  front  fe  préfeme  au  centre  du 
détroir  inférieur ,  il  faut  repoufî'er  cette  partie 
pour  faire  defcendre  celle  où  ia  future  fagittale 
&  hmbdoïde  fe  réunifient.  Mais 'fi  l'étroitefie 
du  détroit  inférieur  ef!  confidérable,  ilfautrecour- 
rir  su  for  ceps  &  rce  fe  déterminer  aux  autres 
movens  rapportés  à  l'article  Enclavement  , 
qus  dans  les  cas  où  cette  étroitefTe  eft  exceffive. 
L'application  des  moyens  fera  beaucoup  plus 
difficile  dans  le  cas  où  l'obfiacle  proviendroit 
des  ép3ules  au-defius  du  détroit  fupérieur.  M. 
Levret  eu  le  premier  qui  ait  confcillé  de  re- 
courir alors  au  forceps»  Mais  l'obferva  - 
tien  démontre  que  fi  la  marche  de  la  tète 
tft  fi  lente  en  pareil  cas,  on  doit  moins  s'en 
prendre  à  la  pofition  des  épaules  qu'à  la  ma- 
nière dont  la  tête  fe  préfeme.  Voyt\  pour  les 
détails,  l'Art  des  Accouchcmens  de  l'Auteur  que 
nous  avons  cité  plus  haut.  (M.PetitRadez.) 

PATHOLOGIE  ,  racine,  n^,  partie  de  la 
Chirurgie  dans  laquelle  on  traite  de  tout  ce  qui 
a  rapport  aux  maladies  Chirurgicale?,  leurs  dif- 
férences ,  kurs  caufes,  leurs,  fignes ,  leurs  fymp- 
tômes  &  accidens,  &  leur  converfion.  les  unes 
dans  les  autres.  Les  Auteurs  renferment  tous  ces 
objets ,  fous  les  noms  de  Nofologie  ,  ALnolo- 
gie  ,  Scmcïologie,  Sympromatoiogic  &  Métabolé- 
logie.  Comme  ce  que  nous  aurions  à  dire  ici  fur 
chacune  de  ces  parties  3  fe  rapporte  plutôt  à  des 
notions  de  Médecine  ,  qu'à  l'Art  que  nous  trai- 
tons dans  cet  Ouvrage  ,  nous  renvoyons  aux 
livres  de  cette  Science  ,  &  notamment  à  un  re- 
latif à  cet  objet ,  &  que  nous  ferons  paroîrre  in- 
celfamment.  (  M.  Petit- Radel.) 

PAUPIERES  ,  iiipt*.  Yalvcbrce.  Expansions 
de  la  peau  qui  couvrent  fupérie'jr-jrrieuî  Si  înfé- 
ricurcmenr  l'œil  ,  en  fe  réunifiant  ,  de  chaque 
côté,  à  ce  qu'en  appelle  fes  angles.  Les  Paupiè- 
res font  fn jettes  à  nombre  de  maladies  Chirurgi- 
cales dont  nous  avons  déjà  parié,  &  dont  nous 
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parlerons  encore  dans  le  refte  de  cet  Ouvrage', 
nous  ailons  y  revenir ,  dans  cet  article ,  d'une  ma- 
nière générale  -,  & ,  pour  en  former  une  efpèce 
de  tableau,  nous  fuivons  l'ordre  qu'on  trouve  dans 
l'ancienne  Encyclopédie  ,  d'où  ce  que  nous  allons 
dire   efi  en  partie  tiré. 

Les  Paupières  font  fujettes  à  des  tubercules  & 
des  excroiilances  de  différentes  grandeurs  &  figu- 
res. Si  l'excroifihnce  efi  petite  ,  rouge  ,  dure  , 
immobile,  &  fituée  au-deflbs  des  cils,  on  l'ap- 
pelle kordeolum ,  à  caufe  qu'elle  a  la  figure  d'ua 
grain  d'orge.  Quelquefois  cette  petite  tumeur  eft 
fituée  en  dehors ,  près  de  la  peau  ,  &  quelque- 
fois au-dedans  de  ia  Paupière.  Si  le  tubercule  eft 
mobile,  on  l'appelle  chala^ia;  s'il  eft  en  forme 
de  vc-ffie  remplie  d'une  humeur  aqueufe,  on  le 
nomme  hydatides  ;  s'il  tft  fait  comme  un  grain 
de  grêle,  i enfermant  une  matière  tufeufe  ou  gra- 
vcleufe,on  l'appelle  grando.  Quelques  -  uns  de 
ces  tubercules  tiennent  de  la  nature  de  l'athé- 
rome  ,  du  fiéatotne ,  &  du  mélicéris-,  mais  la  plu- 
part font  de  l'efpèce  enkiilée ,  les  uns  tenant  à 
la  peau  par  une  racine  fort  mince,  &  les  autres 
ayant  une  bafe  fort  large.  Ces  tubercules  ne  font 
pas  à  craindre  ,  quand  ils  ne  caufent  aucune 
douleur  •,-  cependant  ils  demandent  une  attention 
particulière,  lorfqu'il  s'agit  de  les  enlever  par  une 
incifion ,  à  caufe  de  l'extrême  délicatsffe  de  la 
Paupiète.  Les  verrues  ,  qui  viennent  aux  Pau- 
pières, ne  diffèrent  des  tumeurs  dont  on  vient 
de  parler ,  qu'en  ce  qu'elles  défigurent  la  partie , 
&  affectent  fouvent  la  vue.  Ces  verrues  ont  une 
racine  groffe  ou  petite  •,  on  les  extirpe  par  le 
moyen  de  la  ligature  ou  du  biftouri ,  de  même 
que  les  antres  verrues;  mais  quand  elles  devien- 
nent livides  ou  noirâtres ,  on  ne  doit  pas  y  tou- 
cher ,  crainte  d'y  attirer  la  gangrène. 

Les  Paupières  fe  relâchent  fouvent,  au  point 
de  défigurer  la  partie  ,  &  de  nuire  à  la  vue  ; 
cette  msladie  vient  toujours,  ou  de  la  paralyfie 
du  mufeie  reîeveur  de  la  Paupière ,  ou  du  relâ- 
chement de  la  peau  qui  la  recouvre.  11  vient  quel- 
quefois aux  Paupières  une  tumeur  œdémateufe  ou 
aqueufe,  qui  empêche  entièrement  l'œil  de  s'ou- 
vrir. Ce  cas  doit  être  difiingué  du  précédent;  on 
y  remédie  aifément  par  des  cathartiques  ,  des 
diurétiques  &  des  fudorifiques ,  &  en  appliquant 
fur  la  partie  une  compreffe  trempée  dans  de  l'ef- 
prit-de-vin  camphré  &  de  l'eau  de  chaux.  On  a 
recours,  dans  l'autre  cas,  aux  corroboratifs ,  rels 
que  l'emplâtre  d'huile  noire  de  tartre  ,  mêlée 
avec  ia  cire  ou  le  baume  du  Pérou  ,  de  l'eau  de 
ia  Reine  d'Hongrie.  Si  ces  remèdes  ne  réuffif- 
fent  point ,  il  faut  retrancher  une  portion  fuffl- 
fame  de  la  peau  de  la  Paupière  ,  pour  racourcir 
&  faire  rentrer  celle  -  ci  dans  fon  état  naturel  j 
opération  délicate  ,  &  qui  réufiit  rarement. 

Ce  qu'on  appelle  Palpebra  mutila ,  du  Royadas? , 
efi  une  maladie  dans  laquelle  le  bord  de  là  Pau- 
i  pière  eft  fendu ,  &  en  partie  détruit ,  de  ma.- 
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Tnière  que  les  angles ,  de  part  &  d'autre  ,  Te  reti- 
rent &  fe  retiverfent.  C'eft  une  efpèce  d'éraiile- 
ment  de  la  Paupière,  produit  par  une-p'iaie,  un 
ulcère  ,  ou  autre  maladie.  Quelque  petite  que 
foit  cette  fente  ou  mutilation  ,  le  mal  eft  incu- 
rable ,  la  Paupière  ayant  trop  peu  d'épailïeur 
pour  pouvoir  être  retaillée,  &  foutenir  une  ou 
deux  aiguilles  auffi  long  temps  qu'il  le  faudroii 
pour  en  procurer  l'union. 

Le  ?t.*xt»f*ttJ  ou  dartre  des  Paupières  ,  eft  une 
ulcération  de  cette  partie,  accompagnée  de  rou- 
geur ,  de  prurit ,  d'inégalités  ,  de  fentes  &  de 
duretés,  dans  la  partie  interne  de  l'une  &  l'au- 
tre Paupières.  On  en  fait  trois  efpèces ,  ou  plutôt 
trois  degrés  différent.  Le  premier  eft  quand  ,  en 
renverfant  les  Paupières  ,  on  voit  qu'elles  font 
rouges,  inégales,  âpres  ;  celui-ci  eft  accompagné 
d'une  démangeaifon  cuifante  ,  on  l'appelle  da fîtes. 
Le  fécond  a  lieu  quand  ces  fympîômes  font  plus 
violens;  on  le  difiingue  à  de  petits  tubercules 
qui  reffemblent  à  des  pépins  de  figues,  c'eft  le 
ficus,  ou  ce  qu'on  nomme  communément j?co/;z 
palpebra.  Le  troifième  eft  quand  la  maladie  t'A 
fi  invétérée ,  que  la  partie  interne  des  Paupières 
eft  ulcérée  avec  des  fentes  &  des  duretés  cal- 
leufes.  C'eft  le  des  Grecs  ,  ou  le  cal- 

lofitas  palpebra  des  Latins. 

Le  dérangement  des  cils  des  Paupières,  dans 
lequel  ifs  fe  tournent  quelquefois  en-dedans ,  & 
irritent  les  yeux,  en  y  occaftonnant  de  la  dou- 
leur &  de  l'inflammation  ,  eft  l'affcclion  qu'on 
connoît  communément  fous  le  nom  de  trichya- 
jis.  La  chute  des  cils  constitue  une  afleclion  dif- 
férente ,  qui  eft  le  mad.irofis. 

Le  renvtrfetnent  &  l'élévation  des  Paupières , 
qui  alors  ne  recouvrent  point  afl'ez  le  globs  de 
l'œil ,  fe  nomme  earopium&L  lagophtalmie.  Quand 
l'une  &  l'autre  font  collées  enfemble,  on  à  l'oeil 
même,  quelle  qu'en  foit  la  caufe,  la  rmladie  eft 
celle  que  les  Grecs  nomment  achylobupharon. 
On  doit  bien  diftinguer  ce  genre  de  coalition  d'a- 
vec une  concrétion  paftagère  ,  par  l'intervention 
de  quelque  matière  giutincufe,  comme  il  arrive 
quelquefois  dans  la  petite  vérole  ou  l'ophtalmie. 
Fcyq,  pour  toutes  les  dénominations  que  nous 
venons  de  rapporter  ,  leurs  divers  articles  ref- 
pectifs,  (  M.  Petit  -Radez:  ) 

PELICAN.  Inftrument  dont  on  fe  fert  pour 
arracher  les  dents ,  &  qui  ,  prenant  le  point  d'ap- 
pui hors  de  la  dent  qu'on  veut  tirer  ,  n'eft  p'as 
fujet  à  la  cafter,  ainfi  que  les  autres  qu'on  em- 
ploie à  cet  u'age.  11  eft  compofé  d'une  tige  ou 
d'un  rmnche  contre  une  portion  duquel  fe 
prend  le  point  d'appui ,  &  d'un  levier  dont  une 
extrémité  tourne  fur  un  point  fixé  en  quelque 
partie  de  ce  manche,  tandis  que  l'autre,  ter- 
minée par  un  crocher,  embrafle  la  dent ,  &  la 
preffe  contre  un  point  de'  l'extrémité  de  ce  même 
manche,  à  mehire  que  le  Dentifte  fait  l'effort 
néwftaire  pour  l'arracher. 
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Nous  ne  nous  arrêterons  pas  ici  â  décrire  le 
Pélican  tel  eu  il  a  été  d'abord  clans  fon  état  d'im- 
perfection ,  ni  à  faire  connoitre  tous  les  perfec- 
tionnemens  qu'il  a  acquis  ,  &  toutes  les  modi- 
fications qu'il  a  éprouvées  entre  les  mains  des 
différens  A rtiftes ,  pour  lefquelles  on  pourra  con- 
fulter  principalement  le  Chirurgien  Dentifte  de 
Fauchart ,  &  l'Art  du  Coutelier  de  Perret ,  smû 
que  nos  Planches.  Nous  nous  bornerons  à  le 
confuiérer  fous  fa  ferme  la  pins  parfaite,  celle 
du  Pélican  à  vis  de  rappel,  d'abord  telle  qu'elle 
a  été  décrite  dans  Y  ancienne  Encyclopédie  ,  en- 
fuite  avec  les  perfeclionnemens  également  utiles 
&  ingénieux  d'un  Attifte  moderne. 

On  peut  divifer  cet  infirument  en  quatre  parties, 
qui  font  le  corps,  le  manche  &  ce  qui  en  dé- 
pend, le  pivot  &  la  branche.  Fcy^ies  Planches. 

e<  Le  corps  eft  d  acier  •,  c'eft  une  cannule  à 
jour  ,  d'un  pouce  dix  lignes  de  longueur  .f  &.  qui 
a  plus  de  cinq  lignes  de  diamètre.  Les  coté-  du 
celte  cannule  oa  efpèce  de  niche,  font  deux 
lames  d'acier,  planes  en  dedans,  légèrement  ar- 
rondies en  dehors ,  &  qui  ont  une  ligne  d'épaif- 
feur.  ?) 

a  De  l'extrémité  de  cette  cannule  ,  s'élève  une 
tige  qui  a  un  pouce  de  long,  &  trois  lignes 
de  diamètre.  La  tige  dl  fendue  par  fon  extré- 
mité ,  ce  qui  biffe  deux  avances ,  une  fupérieure 
&  l'autre  inférieure,  lefquelles  font  percées  par 
un  tiou  pour  contenir  une  demi  -  roie  ronde,  ?a 

£<  La  face  antérieure  de  cette  demi -roue  n'eii 
point  circulaire  comme  on  a  coutume  de  la  fa- 
briquer aux  Pélicans  ordinaires  j  la  convexité  de 
la  roue  regarde  la  cannule  ,  &  la  face  antérieure 
eft  une  cavité  femi-lunaire  :  elle  doit  repréfenter 
un  arc  dont  la  corde  auroit  neuf  lignes  de  lon- 
gueur. L'épaiSTeur  de  cette  demi  -  roue  eft  de  deux 
lignes  deux  tiers  ;  il  y  a  un  trou  dans  le  mi- 
lieu de  fa  largeur,  de  forre  que  s'ajuftant 
tntreles  avancesde  la  fige  ,  elle  y  eft  arrêtée  par 
un  clou  à  rivure  perdue  ,  ce  qui  donne  un 
petit  mouvement  de  charnière  a  cette  pièce 
ajoutée.  >j 

et  L'extrémité  poMérieure  de  fa  cannule  eft 
une  tfpè  e  de  mitre  qui  porte  fur  le  manche  , 
&  qui  eft  percée  dan;  fon  milieu  pour  laitier 
paffer  la  foie  d'une  vis. 

Le  manche  eft  compofé  de  rlem;  pièces , 
dont  la  première  eft  une  double  vis  ;  c'eft  -  à  - 
dire  ,  qui  a  deux  pas  ou  deux  fiieîs,*  fa  matière 
eft  d'acier  ,  &  fa  longueur  eft  d'un  pouce  fept 
lignes,  fur  deux  lignes  de  diamètre-,  elle  a  une 
foie  qui  a  environ  feize  lignes  de  longueur  ,  & 
qui  eft  cylindrique  l'efpace  de  deux  lignes  ,  afin 
de  tourner  facilement  dan^  le  trou  que  nous 
avons  fait  obferver  dans  ia  mitre  de  la  cannuté  ; 
le  refte  de  la  foie  eft  quarré  pour  tenir  avec  phïs 
de  fermeté  dans  le  manche.  55 

«  Il  eft  eifentiel  d'ohferver  ici  que  la  vis 
occupe  le  dedans  de  ia  cannule ,  &.  quelle  y 
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tient  par  une  mécanique  toute  fingullère  *,  car 
la  miue  de  la  vis  étant  arrêtée  par  la  furface 
antérieure  de  la  mitte  de  la  cannule ,  elle  y  eft 
tellement  engagée  qu'elle  n'en  peut  fortir,  &fon 
extrémité  antérieure,  taillée  comme  un  pivot, 
roule  dans  une  petite  cavité ,  creufée  à  l'extré- 
mité de  la  cannule.jj 

ci  Le  féconde  pièce  du  manche  eft  d'yvoire  *, 
fa  figure  eft  celle  d'une  petite  poire,  &  fa  lon- 
gueur eft  d'un  pouce,  fur  dix  lignes  de  diamètre 
dans  l'endroit  le  plus  large.  11  eft  percé  dans  le 
milieu  de  fa  longueur  pour  laiffer  paffer  la 
foie  quarrée  de  la  vis  qui  eft  rivée  à  fa  partie 
poftérieure  ,  fur  une  roiette  d'argent  a-ffez  fo- 
lide.  » 

et  Le  vrai  pivot  qui  fe  rencontre  dans  la  ma- 
chine eft  mobile,  &  c'eft  lui  qui  avance  ou  retire 
la  branche  par  un  mécanisme  induftrieux  ;  fa 
î>afe  eft  une  efpèce  de  piédefial  exactement 
qnarré  ,  &  dont  chaque  furface  a  trois  lignes  de 
largeur  &  autant  de  hauteur.  >j 

ci  Ce  piédeftal  eft  comme  fondé  fur  un  ron- 
deau ,  auili  d'acier,  avec  lequel  il  tait  corps, 
&  qui  fert  comme  de  borne  au  pivot ,  en  gliffant 
fur  la  furface  intérieure  delà  cannule.  Il  eft  en- 
core percé  -en  écrou  pour  donner  paffage  à  la 
vis  dont  nous  avons  parlé ,  de  forte  qu'en  tour- 
nant le  manche  de  gauche  à  droite,  ce  piédeftal 
s'approche  du  manche  ;  au  contraire  ,  quand  on 
tourne  le  manche  de  droite  à  gauche  ,  il  s'en 
éloigne  ,  &  s'approche  de  la  partie  antérieure  de 
la  cannule  ,  ce  qui  donne  àz  grands  avantages 
à  la  machine.  » 

et  II  s'élève  de  la  partie  fupérieure  du  pié- 
deftal une  tige  de  la  hauteur  de  fept  lignes ,  & 
de  deux  lignes  &  demie  de  diamètre  -,  elle  eft 
exactement  cylindrique  l'efpace  de  près  de  trois 
lignes ,  &  c'tft  cette  partie  qui  eft  le  pivot  au- 
tour duquel  la  branche  tourne  }  ie  refte  de  la 
lige  eft  une  vis  fimple,  c'eft  -  à  -  dire  ,  qu'elle  n'a 
qu'un  filet.  j> 

ci  La  branche  eft  un  crochet  d'acier  dont  le 
corps  a  environ  trois  pouces  de  longueur-,  elle 
eft  plate  du  côté  qui  doit  toucher'  la  cannule  , 
arrondie  de  l'autre  &  percée  par  un  trou  ,  afin 
de  loger  la  tige  cylindrique,  ou  le  pivot  autour 
duquel  elle  tourne.  Cette  branche  eft  tenue  ferme 
en  cet  endroit  par  le  moyen  d'un  écrou  en 
forme  de  rofette  qui  s'engage  dans  les  pas  de 
la  vis  fimple,  décrite  à  la  tige.  Cette  branche 
eft  ordinairement  droite ,  &  la  force  du  levier 
.en  eft  plus  grande*,  il  eft  néanmoins  à  propos 
d'avoir  des  branches  coudées  pour  l'extraction  des 
dernières  dents,  &  même  d'en  avoir  deux  dif- 
féremment contournés  pour  s'en  fervir  aux  deux 
côtés  de  la  mâchoire.  L'extrémité  antérieure  de 
ces  branches  eft  un  crochet  d'environ  cinq  lignes, 
terminé  par  deux  petites  dents  garnies  en  dedans, 
«d'inégalités  tranfverfales ,  pour  mieux  faifir  la 
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,  dent  qu'on  veut  arracher  j  il  faut  que  ce  crochet 
foil  bien  trempé.  5j 

ce  Cet  inftrumenr  eft  un  des  meilleurs  dont 
on  puiffe  fe  fervir  pour  l'extraction  des  dents 
On  le  prend  avec  la  main  droite ,  fi  la  dent 
qu'on  veut  arracher  eft  à  droite,  &  de  !a  main 
gauche,  fi  la  dent  eft  à  gauche.  On  tourne  le 
manche  pour  avancer  la  branche  ;  plus  ou  moins, 
luivant  que  la  dent  eft  plus  ou  moins  dans  ie 
fond  de  ia  bouche  -,  on  fait  affeoir  le  malade  par 
terre  ou  fur  un  couffin ,  &  dans  un  endroit  ou 
le  jour  éclaire  bien.  Le  Chirurgien  derrière  le 
malade  ,  lui  fait  appuyer  la  partie  poftérieure 
de  la  tête  fur  fes  cuiffes  qui  font  un  peu  approchées 
l'une  de  l'autre*,  puis  le  malade  ayant  la  bouche 
ouverte,  le  Chirurgien  porte  le  crochet  de  V inf- 
iniment contre  la  dent  qu'il  veut  arracher  ,  du 
côté  qui  regarde  la  langue  ,  obfervant  d'avancer 
les  dents  du  crôcher  entre  la  gencive  &  la  dent, 
autant  qu'il  eft  polfible,  ce  qui  fe  fait  facilement. 
Lorfquo  la  couronne  eft  ufée  par  la  carie  ,  ou 
qu'elle  a  été  cafTée  par  les  tentatives  qu'on  a 
déjà  fsires  peur  arracher  la  dent  ,  on  doit  avoir 
la  précaution  de  féparer  la  gencive  du  collet  de 
la  dent ,  ce  qui  s'appelle  déchauffer.  VoyeiDÉ- 
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et  Le  crochet  ainfi  pofé,  le  Chirurgien  doit 
tenir  le  Pélican  de  manière  qu'il  embraffe  fon 
manche  ,  &  prefque  toute  la  cannule  ,  avec  les 
quatre  doigts  ;  le  pouce  doit  être  appuyé  fur  la 
branche,  en  s'a'.ongeant  prefque  fur  la  tête  du 
crochet.  On  approche  alors  la  cavité  femi-lu- 
naire  de  la  demi -roue  fur  les  deux  dents  voi- 
fines  de  celle  qu'on  veut  arracher-,  on  peut 
garnir  la  demi-roue  avec  le  coin  d'un  mouchoir 
ou  d'une  ferviette  fine.  » 

»  L'infirument  en  place  ,  comme  on  vient  de 
le  dire,  il  ne  s'agit  plus  que  de  donner  le  tour 
de  main  pour  arracher  la  rient.  Ce  tour  de  main 
coniifle  à  tirer  lusftriimcnr  en-dehors,  en  fou- 
lage;sm  autant  qu'on  le  peut  la  demi-roue  qui 
appuie  fur  les  dents  faines  &  fort  près  de  la 
gencive.  On  obferve  que. les  dents  du  crochet 
portent  feulement  fur  la  dent  qu'on  arrache,  & 
l'on  cuibfciie  la  dent  en  faifant  que  l'inlirument 
décrive  avec  elle  une  ligne  oblique,  en  élevant 
un  peu  le  poignet,  fi  c'eft  à  la  mâchoire  infé- 
rieure ,  &  en  l'abbaiflant,  ii  c'lÛ  à  la  mâchoire 
fupérieure-,  fi  on  tiroit  horizontalement,  on  n'ar- 
racheroit  pas  la  dent  d'un  feul  coup  fans  éclater 
beaucoup  la  mâchoire  ;  dans  ce  cas ,  quand  on 
s 'eft  apperçu  que  la  dent  s  eft  un  peu  penchée 
en-dehors ,  il  ne  faut  pas  faire  d'efforts  avec  le 
Pélican ,  on  peut  achever  de  tirer  la  dent  avec 
les  doigts  ou  avec  un  davier.» 

Le  principal  inconvénient  du  Pélican  ordinaire 
vient  du  peu  d'éteudue  de  la  futface  qui  forme 
le  point  d'appui.  Ce  défaut  fe  trouve  corrigé 
jufqu'à  un  certain  point  dans  celui  dont  on  vient 
de  lire  la  defeription  où  le  point  d'appui  fe 
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prend  à- la-fois  fur  deux  dents  voilines  de  celle 
qu'on  veut  arracher.  M.  Dubois  ,  Dentifte  du 
Roi ,  a  imaginé  une  autre  manière  de  donner  à 
fon  Pélican  un  point  d'appui ,  qui  paroît  encore 
plus  parfaite.  Nous  allons  expofer  ce  qu'il  en 
dit  lui-même ,  dans  un  petit  Mémoire  qu'il  a 
eu  la  bonté  de  nous  communiquer,  dans  Itquel 
il  indique  auffi  quelques  autres  perfeclionnemens 
qu'il  a  faits  à  cet  infiniment.  / 

«  Tous  les  infirumens  qui  fervent  à  l'extraétion 
des  dents  j  dit  M.  Dubois,  font  desléviers,  & 
agiffenr  comme  tels  en  les  remerfam,  communé- 
ment de  dedans  en  -  dehors.  Je  prendrai  pour 
exemple  de  ce  principe  général  le  Davier  ,  qui , 
par  fa  confiruérion ,  &  le  mécaaifmedefonaclion  , 
paroltêtre  le  plus  éloigné  du  lévier  fimple.  Lorf- 
qu'on  pince-exaclement  une  dent  avec  le  Davier, 
ou  lorfqu'on  la  drefle  en  la  tirant ,  la  mâchoire 
de  cet  inftrument,  qui  eft  placée  en— dedans  de  la 
bouche,  forme  la  puiffance  qui  agit  for  la  cou- 
ronne ,  tandis  que  la  mâchoire  externe  forme  le 
point  d'appui  fur  la  fu:face  oppofée  de  la  dent 
a  fon  collet  . ;  les  racines  forment  la  réfiftance. 
La  dent  ferrée  de  cette  manière  ,  cafle  infaillible- 
ment au  collet,  à  moins  qu'elle  ne  foit  très-chan- 
celante ,  parce  que  le  point  d'appui  étant  trop 
près  de  la  puiffance  qui  agit  fur  un  bras  du  levier 
upp  court  p©ur  vaincre  la  réfiftance  des  racines, 
tout  l'effort  fe  porte  fur  le  lieu  du  point  d'ap- 
pui où  la  dent  efl  forcée  de  céder  en  rompant. 
Si  au  contraire  on  faiiit  la  dent  en  écartant  davan- 
tage les  mâchoires  de  l'infirument ,  alors  la  mâ- 
choire externe,  qui  fait  le  point  d'appui ,  defiend 
plus  bas  lur  le  trajet  des  racines  ;  la  couronne 
forme  un  bras  de  levier  plus  long  &  plus  fort, 
&  la  portion  de  racine  qui  eft  au-de-là  du  point 
d'appui  étant  plus  courte:  &  offrant  moins  de  réfif- 
tance ,  la  dent  eft  moins  expofée  à  cafter.  Cette 

éorie  eft  applicable  à  fous  les-  cas  où  le  point 
d'appui  fe  fait  for  le  trajet  des  racines;  mais  l'on 
conçoit  facilement  que  ,  par  cette  méthode ,  qui 
eft  louvem  inditpcnîable ,  la  gencive  &  l'alvéole 
doivent  touffrir  par  la  compreftion  du  point  d'ap- 
pui,  for-tout  lorfque  celui-ci  a  peu  d'étendue, 
ou  qu'il  préfente  des  forfaces  arrondies  ou  an- 
guleules.  j'ai  remédié  à  cet  inconvénient,  en 
donnant  au  point  d'appui  du  lévier  droit,  décrit 
ci-après,  une  trè^-gran<ie  forface  garnie  de  peau  , 
qui  agit  for  une  étendue  de  parties  proportionnées 
a  la  réliftarsce  » 

«  Ce  lévier  droit ,  garni  d'un  lévier  latéral , 
conftitue  l'infirument  appellé  Pélican.  Je  ne  con- 
çois ni  fon  étymologie  ni  fon  origine  ;  mais  cet 
inftru  ment  eft  fans  duute  le  meilleur ,  puifque  c  eft 
celui  qui  eft  adopté  par  les  plus  habiles  Artiftes. 
ïl  a  l'avantage  „  en  faifant  le  point  d'appui  fur 
Jes  pairies  voifines  de  la  dent  qu'on  doit  "extraire, 
je  biffer  à  celle-ci  la  liberté  de  foivre  U  direc- 
tion qu'on  lui  donne,  fans  que  le  point  d'appui 
/)uiffe  s'oppofe.r  au  libre  pafl^ge  des  racines.» 
Chirurgie.  Tome  II,  IjJ  Partie. 
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«  Cei  inftrument  a  fubi ,  depuis  le  célèbre  Fau- 
chard  ,  beaucoup  de  changemens.  Le  Pélican  à 
vis  eft  leplusutile,  en  ce  que  l'on  peut,  à  volonté, 
éloigner  ou  rapprocher  les  crochets  du  point 
d'appui,  &  les  varier  foivant  l'exigence  des  cas, 
de  manière  à  le  rendre  propre  à  remplir  toutes 
les  indications  qui  peuvent  fe  rencontrer  dans  la 
Pratique.  » 

<i  Tous  les  Pélicans,  décrits  &  en  ufage  autre- 
fois ,  étoient  armés  d'un  point  d'appui  rond ,  ap- 
||  pellé  la  roue  du  Pélican.  Ce  point  d'appui  avoit 
I  le  grand  inconvénient  de  ne  pofer  à  chaque  mo- 
ment de  fa  révolution  ,  que  fur  un  point  mathé- 
matique, tel  que  celui  par  lequel  un  cercle  ren- 
contre fa  tangente.  Ce  point  fopportoir  feul  tout 
l'effort  de  la  réfiftance,  en  forte  que,  ft  l'on  avoit 
à  extraire,  par  exemple  ,  une  groffe  molaire  à 
deux  ou  trois  racines,  offrant  une  réfiftance  égale 
à  vingt  livres ,  &  que  l'on  fût  obligé  de  pofer 
le  point  d  appui  for  une  petite  molaire,  à  une  feule 
racine ,  qui  ne  pouvoit  fupporter  qu'un  effort  de 
dix  livres , celle-ci  ayant  un  excédent  de  dix  livres 
à  fupporter  au-deffus  de  fa  force,  auroit  été  rtn- 
vertée  eile-même  dans  l'opération,  ou  fatiguée 
au  point  de  périr  confécutiveniént  par  cette  teule 
caufe.  ?» 

«  Des  faits  fans  nombre  confiaient  la  vérité  de 
cette  alfertion-,  j'ai  cru  devoir  y  foppléer,  en 
adaptant  à  cet  inilrument  un  point  d'appui,  dont 
la  furface  fût  plane  &  garnie  de  peau  pour  l'em- 
pêcher de  gliffer  ,  ou  d'écailler  l'émail,  &  affez 
large  pour  pofer  en  même-tems  fur  plufieurs 
dents,  &  même  fur  les  parties  voifines  ,  &  leur 
■  faire  partager  l'effort  de  la  réfiftance,  Cette  plaque 
eft  articulée  aa  corps  du  Pélican,  par  une  char- 
nière fort  lâche,  de  manière  à  pouvoir  demeurer 
immobile,  tandis  que  l'inftrument  fait  fa  révolu- 
tion fur  la  charnière.  » 

«  Les  avantages  de  ce  point  d'appui  reconnus 
par  l'ufage,  il  falloir  le  rendre  applicable  aux 
cas  où.  ces  denfs  déviées  vers  l'intérieur  de  la 
bouche,  &  placées  hors  du  cercle  farjné  par  les 
autres  dents,  ne  peuvent  être  tiré-S  de  dedans  en- 
dehors  comme  les  autres.  Cefi  ce  qui  m'a  fait 
concevoir  l'idée  de- rendre  l'acliun  de  l'infiru- 
ment inverfe  ,  c'efi-à-dire  tel  qu'il  puiffe  ren- 
verfer  les  dents  vers  l'intérieur  de  la  bouche,  en 
y  adaptant  des  crochets  t«il  és  en  l'ens  contraire  , 
(Se  un  point  d'appui ,  dont  la  forface  tangente  s'ap- 
plique fur  la  forface  interne  des  dents,  en  forte 
que  cette  opération  peut  être  auffi  méthodique, 
que  dans  les  cas  les  plus  Amples  ians  fatiguer 
les  dents  voifines.  jj 

«  Ce  Pélican,  avec  tous  fes  perfeclionnemens, 
exi<*e  encore,  dans  cet  état  de  lupérionté  qu'il 
a  lur  les  autres  infirumens,  l'expérience  néeef» 
fa;re  pour  établir  le» difi'aoces  convenables  entre 
les  points  d'appui  &  les  crochets,  à  raifon  du, 
.  obme  ou  de  la  natation  de  la  dent  dont  on 
yeutûjre  l'e^tuttion.  Car,  fi  ia  difimeç  wfi  (.toi* 
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grande,  ou  fi  le  point  d'appui  fe  prend  trop  près 
de  la  dent  à  extraire ,  au  moindre  mouvement 
que  fait  celle-ci ,  hors  de  la  ligne  qu'on  doit  lui 
faire  décrire,  le  point  d'appui  fe  trouve  fur  la 
même  ligne  que  la  réfiftance  &  que  la  puiffance, 
&  le  levier  n'a  plus  d'action.  Si  au  comraire  la 
diftance  n'eft  pas  fuffifante,  ou  fi  le  point  d'ap- 
pui fe  trouve  trop  éloigné  de  la  dent  à  exrraire, 
celui-ci  pèfe  fur  les  parties  qui  le  loutiennent , 
en  raifon  de  la  réfiftance  qu'oppofe  la  dent.  >j 

«  Ces  inconvéniens ,  qui  n'en  font  pas  pour  une 
main  exercée  à  l'opération ,  m'ont  déterminé  à 
donner  à  cet  inflrument  une  forme  telle  qu'en 
rempliffant  les  mêmes  vues ,  il  pùi  être  d'une  cons- 
truction plus  facile  à  exécuter  ,  moins  difpen- 
dienfe  que  le  Pélican  à  cric,  ou  à  vis  de  rappel , 
&  d'un  maniement  plus  ailé,  &  moins  lujet  aux 
inconvéniens  du  premier-,  enfin  ,  plus  à  portée  des 
perfonnes  inexpérimentées.  Cet  inflrument  con- 
iifte  en  deux  branches  croifées ,  arrêtées  par  une 
vis ,  vers  les  deux  tiers  de  leur  longueur.  A  l'une 
de  Luis  extrémités  antérieures  s'adaptent  les  dif- 
férens  points  d'appui  ,  &  à  l'autre,  les  différens 
crochets  que  Ton  peut  changer  &  varier  fuivant 
les  cas ,  &  de  manière  à  former  ou  le  levier 
droit ,  ou  le  Pélican  ordinaire ,  ou  le  Pélican 
inverle.  •>•>  Voyc\  nos  Planches  &  leur  explica- 
tion, pour  la  delcriprion  détaillée  des  inftrumens. 

FEPT1QUES  ou  PÉPASTIQUES.  C'en  la 
même  chote  que  Mai  uRATirs.  Ces  mots  dé- 
rivent des  vtrbe>  «t*-™  ou  «■ib*!»»  je  cuis, 
je  mûris.  On  donne  ce  nom  aux  médicamens  qui 
ont  la  venu  d'amener  des  tumeurs  à  maturité  , 
&  de  les  difpofer  à  une  bonne  (uppuration. 

FER1EGES1S.  ity«4}f«s.  Incifion  que  les  An- 
ciens pratiquoient  autour  des  grands  abcès , 
&  qui  actuellement  ell  tombée  dans  l'oubli. 
(  M.  Pïtit-Radel.  ) 

PERiOSTOSE  ,  Perioflofis.  Gonflement  & 
épaiifiliémeni  du  Période  ,  occalionné  par  des 
humeurs  blanches  qui  liaient  entre  fes  divers 
feuillets.  Cette  affection  eft  quelquefois  accom- 
pagnée de  douleurs,  quand  elle  eft  récente,  & 
avec  inflammation  ;  d'autres  fois  elle  eft  indo- 
lente ;  on  y  fent  une  certaine  moiléffe,  comme 
li  e'étoit  un  morceau  de  pâte  qu'on  pétrît.  La 
tumeur  comprend  communément  toute  ïepaiffeur 
du  Périofte,  fe  porte  même  jufqu'à  1  os ,  qui  alors 
eft  plus  ou  moins  délbrganité.  Lorfquela  tumeur 
eft  indolente,  elle  peut  refttr  pendant  fort  long- 
tems  fans  occasionner  de  bien  grands  accidens; 
mais  fi  elle  vient  à  s'enflammer,  &  qu'elle  fup- 
pure  y  l'os  a'ors  forme  toujours  parrie  de  l'abcès. 
Le  pus,  en  pareil  cas,  n'eft  jamais  aufli  louable 
que  dans  les  tumeurs  inflammatoires  vraies-,  c'eft 
une  mucotité  ou  gelée  mêlée,  en  partie  ,  avec 
une  matière  comme  purulente,  &  qui  peut  être 
réabforbée ,  fans  nuire  à  la  conftitution.  Auffi  la 
matière  ne  s'élevant  point  en  pointe  ,  efi-il  dif- 
ficile de  déterminer   quand  la  luppuration  a 
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lieu  ;  &  fi  réellement  la  matière  eft  formée. 

Le  Périoflofe  offre  deux  indications  relative- 
ment aux  moyens  que  fa  nature  fuggère.  Celui 
qui  eft  accompagné  de  douleurs  demande  l'appli- 
cation des  topiques  émolliens  &  adouciffans  ,  tels 
que  le  cataplafin.  de  mie  de  pair»  &  de  lait  avec 
le  farTran ,  les  applications  faturnines  ,  l'onguent 
nutritum  &  autres.  Si  ,  malgré  ces  moyens ,  & 
l'emploi  des  remèdes  intérieurs  que  les  circonf- 
tances  ponrroient  demander ,  le  mal  augmente, 
que  la  tumeur  s'élargifie,  que  la  douceur  de- 
vienne plus  aiguë,  il  faut  recourir  à  l'application 
des  fangfues  fur  la  tumeur,  jufqu'à  ce  que,  les 
accidens  étant  diminués ,  on  pi:iffe  fe  tourner 
vers  des  moyens  plus  efficaces.  On  a  vu ,  quand 
les  fangfues  av oient  manqué ,  les  véficatoires  avoir 
le  plus  grand  fuccès  ,  quand  on  les  appliquoit 
immédiatement  fur  le  lieu  de  la  tumeur.  Mats 
fi  Ton  tarde  plus  qu'il  ne  faut  à  recourir  a  ces 
moyens ,  ou  que  ceux-ci ,  n'ayant  aucune  effica- 
cité, ne  puifîent  s'oppofer  aux  progrès  du  mal, 
alors  il  faut  faire  une  incifion  le  long  de  la  tu- 
meur jufqu  à  l'os ,  pour  parvenir  jufqu'à  la  ma- 
tière, qu  on  épongera  comme  il  convient.  Par 
la  fuite ,  toute  la  furface  découveite  entre  en 
fuppuration  \  il  s'y  foi  me  des  granulations  char- 
nues; &  fi  l'os  étoit  précédemment  affecté,  la 
portion  malade  fe  détache  comme  dans  le  trai- 
tement des  fuppurations  ordinaires ,  où  l'os  eft 
malade.  Mais  quelquefois  la  plaie  ne  peut  fe  ci- 
catrifer,  à  raifon  d'une  infection  cachée  dont  les 
humeurs  font  atteintes ,  il  faut  alors  recourir  aux 
remèdes  généraux  qui  font  propres  à  la  com- 
battre ,  notamment  les  illinitions  mercurielh-s. 

Le  Périoftofe  qui  eft  avec  indolence  eft  le 
plus  communément  un  ligne  de  la  vérole;  il  fe 
guérit  fouvent  au  milieu  des  préparations  qu'on 
fait  fubir  pour  paffer  par  les  remèdes.  Une  lame 
de  plomb,  enduite  d'onguent  mercuriel ,  &  rete- 
nue fortement  fur  la  tumeur,  au  moyen  de  liga- 
tures ,  eft  le  moyen  le  plus  fimple  &  le  plus 
efficace  pour  s'oppofer  à  fon  accroiffement.  Le 
D.  Ruflell,  de  Londres,  vante  beaucoup  la  dé- 
coction de  Mézéréon,  fous  cette  forme. 

RfEcorces  de  racine  de  Mézéréon  fraîche,  i  once. 

Eau  de  fontaine ,  l  pimes. 

Faites  bouillir  jufqu'à  déduction  de  moitié  ; 
ajoutez  fur  la  fin,  racine  de  réglifie  effilée,  i  once. 

La  dole ,  une  chopine  par  jour. 

M  is  il  obferve  que  la  tumeur  ne  doit  point 
être  ancienne.  Dans  les  gonflemens  du  périofte, qui 
proviennent  de  toute  autre  caufe ,  il  a  également 
vu  de  bons  tfFets  de  ce  remède.  Il  dit  qu'il  dif- 
lipe  les  douleurs  nocturnes  dont  font  tourmen- 
tés les  malades ,  dans  les  cas  de  nodus ,  mais 
encore  plus  fûrement  quand  on  ajoutoit  à  la 
décodion  un  peu  de  fublimé  corrofif.  (  M.  Pu— 
tit-Radez.  ) 

PÉRIC1PHISME.  nipjw^je  Ferifeipkyf- 
mus,  fectioa.  de  la  peau  du  front ,  ufué  parmi 
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les  Anciens  dans  les  inflammations  &  les  fluxions 
opiniâtres  des  yeux.  Voici  comme  Paul  dit  qu'on 
doit  la  pratiquer.  Ayant  rafé  la  partie ,  on  fait  une 
incifion  rranfverfaiement  d'un  tems  à  l'autre  , 
de  manière  que  les  extrémités  fe  terminent  fur 
les  parties  immobiles ,  évitant  la  future  coronale. 
On  parvient  jufqu'à  l'os,  on  écarte  les  lèvres 
de  la  playe,  au  moyen  de  la  charpie  qu'on  y 
insère,  &  l'on  paafe  enfuite  avec  de  l'eau  & 
de  l'huile.  Quand  les  accidcns  pour  lefquels  on 
a  eu  recours  à  cette  opération,  font  appaifés, 
notre  Auteur  confeille  de  ratifier  l'os ,  puis  de 
tecourir  aux  incarnatifs  où  entre  la  pierre-ponce, 
qu'il  regarde  comme  un  aftringenr.  Ita  enim  fit, 
termine-t-il ,  ut  ex  crajfiore  cicatrice  cute  aflriâd, 
&  vajorum  orificiis  obftruSis ,  Jolita  ad  oculos 
dejccndere  fluxio  prohibeatur.  Aëtius,  qui  parle 
auiii  de  cette  opération,  lui  donne  le  nom  d'i«»- 
xèfwjm,  Scd  maie  ,  ut  arbitror,  dit  Gorrée.  La 
racine  de  ces  mots  efl   «•*<?<•» ,  fcyphus  ,  ou 
calvaria.  La  théorie  que  nous  avons  actuelle- 
ment ,  tant  fur  l'inflammation  &  les  fluxions, 
que  fur  les  diverfes  affections  des  yeux,  a  fait 
tomber  cette  opération  dans  l'oubli.  (  M.  Petit- 
Radîl,  ) 

PERTE.  Hemorrkagia  Uterina.  Ecoulement  ex- 
ceflïf  de  fang,  qui  fe  fait  par  les  voies  naturelles 
chez  lesreir.nusgroffes  ou  récemment  accouchées. 
Les  Pertes  qui  viennent  au  commencement  de  la 
groflefle,  proviennent  toujours  d'un  décollement 
partiel  du  placenta  &  alors  on  a  toujours  à  craindre 
l'avortement  ou  au  moins  un  accouchement  pré- 
maturé, L'cmbrion  ou  le  fétus,  en  pareil  cas, 
fortent  toujours,  &  aiTcz  facilement  ;  mais  le 
placenta,  étant  baucoup  plus  volumineux,  & 
trouvant  dans  le  reflerremeat  du  col  &  de  i'o- 
rifice  de  la  matrice ,  une  réliftance  fupérieure  à 
celle  qu'il  peut  vaincre,  il  refte  &  occafionne 
des  a..cidens  fouvent  très-graves,  &  auxquels 
on  efl  quelquefois  bien  éloigné  de  s'attendre  j 
fouvent  aulfl  les  contractions  de  la  matrice  étant 
ttop  foibles  pour  procurer  fon  détachement,  il 
relie  adhérent  jufqu'à  ce  que  de  plus  violentes 
puiffent  aboutir  à  cette  fin. 

Quand  le  premier  cas  a  lieu,  l'orifice  étant 
toujours  un  peu  ouvert  à  raifon  de  quelques  por- 
tions de  membranes  qui  féjoument  dans  le  col, 
le  fang  coule  tn  pâme  par  caillots,  &  en  partie 
fous  forme  fluide.  Mais  comme  la  matrice,  qui 
jouit  encore  de  toute  fa  contraélilité,  peut  re- 
venir fur  elle-même,  la  perte  çefle  bien  -  tôt , 
&  d'autant  plus  lûrement  que  le  placenta  fe  flé 
triiî'ant,  &  les  fucs  dent  il  efl  pénétré,  tournant 
en  diflb  Union,  s'échappent  à  mefure  fous  foi  me 
de  lochies  plus  ou  moins  putrides.  On  voit,  en 
pareil  cas,  les  huit  premiers  jours  qui  fuccèd.nt 
â  l'avortement,  des  caiUoî:>  noirâtres,  des  portions 
dt-  membranes,  &  quelquefois,  même  le  placenta 
tout  déformé,  fe  détacher  à  des  intsrvâlies  plus 
ou  moins  rappioihés. 
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Le  placenta,  dans  le  fécond  cas,  peut  refler 
long- tems  adhérent  à  la  matrice,  s'y  nourrir 
comme  précédemment',  il  peut  aufli  s'en  détacher 
des  portions  de  tems-en-tems •,  mais,  dans  ce 
dernier  cas,  le  fang  fort  par  intervalles  &  en 
plus  ou  moins  grande  quantité,  félon  l'étendue  de 
la  portion  détachée.  Quand  te  détachement  total 
s'opère  inopinément,  le  fang  coule  à  grands 
flots,  &  la  matrice  n'ayant  point  eu  allez  de  tems 
pour  revenir  fitr  elle  -  même,  fe  fait  fentir  au 
toucher  par-deflus  le  pubis,  comme  «ne  mafle 
flottante,  au  lieu  de  préfenter  cet  arrondiiTe- 
ment,  iadice  d'une  contraction  qui  s'opère  com- 
plètement par- tout.  Les  femmes  font  alors  dans 
un  état  bien  critique,  &  fi  l'on  ne  faifit  point 
la  véritable  indication  du  ma! ,  on  les  voit  fuc- 
comber  en  peu  d'heures.  Ce  qu'on  peut  faire 
de  mieux  alors  efl  de  délivrer  la  femme  fuivant 
les  procédés  que  nous  avons  rapportés  à  l'article 
Avoh.tcm.ent.  On  fait  frotter  l'hypogaftre  avec 
des  flanelles  chaudes-,  on  excite  les  contractions  de 
la  matrice,  foit  en  itritant  fon  orifice  avec  le 
doigt,  ou  en  y  injectant  de  l'eau  froide,  fi  l'on 
y  peut  introduire  la  canule  alongée  d'une  fe- 
ringue  ordinaire. 

Le  pouls  devient  foible  répété,  &  infenfible- 
ment  imperceptible ,  une  pâleur  &  un  froid  gé- 
néral s'emparent  de  tout  le  corps,  les  forces  s'a- 
battent, les  défaillances  fe  fuccèdenr,  la  refpita~ 
tion  devient  haute  &  laborieufe,  les  convulfions 
furviennent,  &  la  mort  ne  tarde  point  à  ter- 
miner cette  fàcheufe  fcène. 

La  perte ,  dans  le  cas  où  le  détachement  efl: 
borné  à  une  petite  étendue ,  efl  d'abord  peu  con- 
fidérable;  mais  elle  peut  devenir  plus  inquié- 
tante fi  les  orifices  qui  fournirent  le  fang,  tardent 
à  fe  contracter.  En  fuppolant ,  ce  qui  arrive  aflez 
fouvent ,  que  le  détachement  ait  commencé  près 
l'infertion  du  cordon,  le  fang  s'accumule  alors 
entre  les  parois  de  la  matrice  &  la  foce  du  pla- 
centa qui  lui  répond,  &  augmentant  infenfible- 
ment,  il  décolle  celui-ci  &  même  les  membranes 
jufqu'au  col,  dans  la  cavité  duquel  il  s'aicumule 
jufqu'à  ce  que  l'orifice  foit  fufiïiarnnunt  ouvert 
pour  lui  donner  paflage.  Alors  il  fort  &  conti- 
nue à  couler  tant  que  les  fouroes  ouvertes  con- 
tinuent à  le*  fournir.  Il  convient,  en  pareil  cas, 
d'arrêfer  la  Perte,  tant  pour  remédier  aux  acci- 
dcns graves  qui  pourroient  s'enfuivre  tant  du 
côté  de  la  mère  que  pour  la  conftrvation  de  fon 
enfant,  qui  peut  encore  parvenir  au  terme  d'un 
complet  développement, fur-tout  quand  la  grof- 
fefle efi  déjà  afîez  a-,  ancée. 

Le  parti  le  plus  prudent  alors,  efl  de  mettre 
la  femme  à  un  régime  févèrej  on  la  fera  tenir 
au  lit  ou  fur  une  châtie  longue,  ies  rein-  élevés 
&  la  poitrine  bafie,  &  fi  la  flmme  efl  corpu- 
lente, fanguine,  on  la  faignera  du  bras  deus 
ou  trois  fois  dans  la  jourr.éï,  feion  la  qmn'ité 
de  la  pene  j  qo  lui  preterira  un  lavetneEt  d  tau 
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froide  ou  d'une  décoction  de  rofes  ronges;  on 

appliquera  fur  le  ventre  des  comprennes  trempées 
d'eau  froide,  &  l'on  donnera  intérieurement  les 
pilules  d'alun,  l'eau  de  lin,  légèrement  alumi- 
née,  ou  de  la  limonnade  à  la  glace.  Si  la  femme 
eft  d'une  eor.ftirution  foible  &  langniflante,  fi  l'on 
apperçoit  chez  elle  les  fignes  d'une  diffblution 
dans  les  humeurs,  l'on  évitera  la  faignée,  &  l'on 
infiftera  fur  les  corroborans ,  le  quinquina  ,  l'é- 
lixir  de  vitriol,  les  amer^  de  toute  efpèce,  les 
chalibés  &  les  eaux  minérales.  Les  bains  froids, 
celui  de  mer  fur-tout,  font  fingulièrement  uti 
les  pour  changer  la  difpofition  qu'ont  certaines 
femmes  aux  Pertes  qui  fouvent  entraînent  l'avor- 
ternenr.  L'expérience  a  prouvé  que  ce  moyen  loin 
de  leur  nuire,  comme  on  pourroit  le  croire  au 
premier  afpecl;  ne  leur  eft  au  contraire  que  très- 
favorable.  En  même-tems  qu'on  mettra  tous  ces 
moyens  en  œuvre,  on  cherchera  à  réprimer  la 
Perte  par  des  topiques  qu'on  appliquera  intérieu- 
rement. Depuis  peu  ,  on  a  mis  en  pi  atique  le  ram- 
ponement  qui  confifte  à  fourrer  dans  l'intérieur 
ha  vagin,  des  morceaux  de  petits  linges  fins, 
blancs  de  Kffive-,  on  les  prefie  à  mtfure,  & 
quand  le  vagin  en  eft  fnffifsmment  rempli ,  on 
retient  le  tout  avec  une  compreffe  &  un  bandage 
en  T.  Plufieurs  observations,  communiquées  par 
M.  Roux.  Chirurgien  de  Dijon,  atrefient  l'effi- 
cacité de  ce  moyen  ;  mais  il  ne  peut  avoir  d'ap- 
plication que  quand  la  f.mme  n'eft  point  encore 
délivrée.  Dans  tout  autre  cas,  le  fang  pourroit 
continuer  de  couler,  ne  pouvant  s'échapper 
par  l'orifice,  il  refteroit  dans  la  matrice,  &  di- 
latercii  d'autant  plus  celle-ci  qu'elle  (croit 
dans  un  état  d'inertie.  On  a  vu,  en  pareil  cas, 
les  femmes  périr,  &  à  l'ouverture  des  cadavres, 
la  matrice  être  fi  prodigieufement  diftendue 
qu'elle  fimuloit  une  véritable  grofteffe. 

En  fe  conduifantr.infi  ,  non- feulement  on  réuffit 
à  arrêter  le  fang  qui  coule  de  la  matrice  ,  mais 
encore  celui  qui  s'échappe  des  portions  détachées 
du  placenta.  Ces  portions  néanmoins  ne  fe  re- 
collent roint,  &  reftant  toujours  flottantes  dans 
la  matrice,  elles  peuvent  augmenter  par  un  nou- 
veau décollement  du  placenra  qui,  lui-même, 
eft  accompagné  d'une  nouvelle  hémorrhagie.  Mais 
on  pré'  ient  cet  accident  ou  on  y  remédie  ,  quand 
il  y  a  lieu ,  par  les  mêmes  moyens  que  nous  venons 
de  rapporter,  &  rinli  avec  beaucoup  de  ména- 
nagemtm,  &  de  la  docilité  aux  avis  qu'on  leur 
donne,  tes  femmes  fu jettes  aux  Pertes  parvien- 
nent infenfiblement  au  terme  naturel  de  Uur  dé- 
livrance. Mais  fi  la  Perte  devient  plus  forte, 
qu'elle  ne  cède  à  aucun  des  moyens  que  nous 
venons  d'indiquer,  fi  les  foiblefles  continuent 
&  deviennent  de  plus  inquiétantes,  il  faut  alors 
fans  plus  tarder,  procéder  à  l'accouchement.  Pour 
cet  effet,  on  introduira  un  ou  plufieurs  doigts 
dans  l'oiifice,  &  ,  avec  eux  ,  on  travaillera  à  fé- 
catttr  par  de^ré,  ftlon  la  réfiflatice  qu'il  offrira,- 
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î  on  t'arrêtera  de  tems-en  teins,  &  l'on  recom- 
mencera enfuite,  &  ainfi  l'on  fera  naître  des  dou- 
leurs, pendant  lefquclles  la  matrice-  fe  contrac- 
tant, les  membranes  fe  préfenteront j  on  les  ou- 
vrira auffi-tôt  pour  que  l'évacuation  des  eaus 
opérée,  la  matrice  trouve  plus  de  facilité  à  reve- 
nir fur  elle.  Si  le  placenta  étoit  imptanté  fur  le 
col  de  la  matrice,  on  fe  conduiia  dans  cette 
circonftance,  comme  nous  l'avons  indiqué  à  l'ar- 
ticle Délivrance  ,  relativement  à  ce  cas.  il  eft 
rare  alors  que  la  groffeffe  parcourre  tous  fes 
tems,  &  qu'elle  arrive  à  fon  dernier  terme,  fans 
rien  craindre  pour  la  vie.  Quoique  cette  der- 
nière circonftance  ait  quelquefois  lien  après  plu- 
fieurs Pertes  fucceffivê5 ,  cependant  il  faut  s'at- 
tendre à  un  moindre  danger  en  recourant  à  une 
délivrance  prématurée,  fur-tout  quand  on  fait  l'o- 
pération avec  prudence.  Si  la  Perte  cominuoit 
après  la  délivrance,  il  faudroit  alors  chercher 
à  rappeiler  les  contractions  de  la  matfice  qui  font- 
toujours  fort  foibles  en  pareil  cas,  en  frottant 
d'une  main  cet  organe  fur  la  région  hypogaf- 
trique,  pendant  que  les  doigts  de  l'antre,  intro- 
duits dans  fon  intérieur,  en  irritent  les  parois, 
&  quand  on  fent  qu'il  revient  fur  lui-même,  on 
retire  à  mefure  la  main,  &  l'on  prefte  davan- 
tage de  celle  qui  eft  fur  l'hypogaftre.  Si  ces  moyens 
ne  fufiifent  pas,  on  a  recours  aux  injections  d'eau 
froide  ,  à  l'application  de  la  glace  fur  les  pubis  , 
&  même  aux  bains  d'eau  froide.  Quelquefois  la 
Perte  vient  de  la  préfence  des  caillots  dans  la 
matrice,  ou  des  portions  du  placenta  qui,  en  par- 
tie pouffées  par  l'orifice,  ne  peuvent  aller  plus 
loin  à  raifon  de  leur  volume-,  il  faut  alors  les 
extraire  tk  nétoyer  la  matrice  avec  des  injeclions 
qui  puifTent  entraîner  le  refte. 

La  Perte  peut  encore  venir  à  toute  autre  épo- 
que que  celui  de  la  groffefle  ;  elle  indique  alors 
une  maladie  particulière  pour  laquelle  il  faut 
toujours  toucher  les  femmes  afin  d'être  fûr  de 
fa  nature  &  des  moyens  de  guérifon  qu'elle 
comporte.  Communément  c'eft  un  ulcère  ou  un 
polype,  Voye{  pour  ce  qui  regarde  ces  deux 
maladies,  les  articles  Matrice  &  Poupes. 

(  M.  P  E  TI  T-B..4DÈL.  ) 

PESSAIRES.  ns™><  n?^™.  Pejfaria.  Les 
Pefiaires  chez  les  Anciens  étoient  les  moyens 
deftinés  à  recevoir  les  fubftances  médicamenteufes 
qu'ils  vouloient  tenir  appliquées  dans  l'intérieur 
des  parties  naturelles.  EJt  autem  Pejjulus ,  dit 
Paul,  lana  psdita  &  quodeumque  aliud  teres 
d  gui  humari.  fpeciem  prœferens  in  quo  medea- 
menta  Jhfiinentur.  Non  -  feulement  les  Anciens 
faifcknt  leurs  Pefiaires  avec  la  laine ,  mais 
encore  avec  de  la  foie,  de  la  charpie  &  même 
avec  du  linge  roulé  qu'ils  entouroient  d'un 
long  fil,  pour  les  retirer  après  les  avoir  intro- 
duits; on  a  enfuite  fubftitué  à  ces  fubftances 
des  gommes,  des  réfines,  de  la  cire  qu'on  amollif- 
foit,  pour  leur  donner  la  forme  la  plus  s^Q- 
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vensble.  Onbafe  ,  d'après  Amillus,  reconnolflbit 
trois  fones  de  Peflaires,  eu  égard  à  leurs  pro- 
priétés, les  émolliens,  les  aftringens  &  les  apé- 
ritifs. Il  employoit  les  émolliens  dans  les  inflam- 
mations, les  ulcérations  &.  les  ftrangulations  de 
matrice,  il  les  compofoit  avec  la  cire  blanche, 
la  graiffe  d'oye  ou  de  poule,  le  beurre  frais .,' 
la  moelle  de  bœaf  ou  de  cerf.  Il  recommande  , 
les  apéritifs  r'ans  les  fupprefïions  &  les  retards 
des  règles ,  dans  les  reflérremsns  du=-col  de  la 
matrice  &  du  vagin  ,  &  les  faifoit  avec  le  miel , 
l'armoife ,  le  di&ame ,  le  chou  ,  la  rhuë  &  la 
feamnonée.  Les  aftringens  avoient  un  effet 
oppofé  à  celui  des  apéritifs,  ils  arrêtoiem  les 
fleurs  blanches  &  retenoient  la  matrice  qui  cher- 
choit  à  s'échapper. 

L'ufage  des  Peflaires ,  relativement  aux  deux 
indications  premières,  eft  actuellement  prefqu'en- 
tièrement  tombé;  on  n'y  a  plus  recours  que 
pour  remplir  la  troisième  indication  ;  mais  alors 
il  faut  choifir  des  fubftances  beaucoup  plus  ré- 
fifiantes  que  celles  que  nous  avons  indiquées  ci- 
defius;  en  pareil  cas,  l'on  emploie  l'or,  l'argent, 
le  bois,  le  buis,  l'éponge,  la  gomme  élaflique 
&  le  liège  couvert  d'une  couche  de  cire.  On 
donne  aux  Peflaires  faits  de  c;-s  fubftances,  une 
forme  ovale ,  pour  qu'ils  puiflent  fe  fouienir 
fur  deux  points  oppofés  du  balfin,  &  offrir  une 
certaine  réfifbmce  aux  parties  qui  tendraient  à 
s'échapper.  Comme  l'or  eft  un  métal  de  prix 
dont  peu  de  perfonnes  peuvent  faire  ufage ,  on 
lui  a  fubflitué  l'argent,  i'étain,  même  le  plomb 
que  le  préjugé  a  fait  regarder  comme  ami  de 
l'homme;  mais  ces  métaux  ont  un  très- grand 
défaut  ,  celui  de  pouvoir  être  corrodé  par 
les  humeurs  qui  fortent  des  parties.  Morand 
parle,  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de  Chi- 
rurgie, d'un  Peffaire  d'argent  tout  rongé  qn'ii 
retira  avec  beaucoup  c!e  peine  du  vagin  après 
plufieurs  années  qu'il  y  étoit  relié  •  on  y  voyoit 
les  reftes  des  hyperfarcofes  ou  des  chairs  qu'il 
avoit  entraînés.  L'ivoire,  d'après  ceci,  pourroir 
être  regardé  comme  la  meilleure  maùère  dont 
on  puiffe  faire  les  Peffair&s ,-  mais  encore  a-f- 
ii  fes  inconvéniens ,  il  fe  ramollit  quelquefois,  & 
ne  conferve  plus  fa  première  forme;  c'eft  ce 
qui  eft  prouvé  par  une  obfervation  communi- 
quée à  l'Académie  ,  par  Camper ,  où  il  eft  dit  que 
la  furface  d'un  Peffaire  à  bilboquet  fut  trouvée 
toute  diminuée  &  fa  tige  toute  contournée.  On 
a  fubfiimé  l'éponge  à  cette  fubflance,  mais  fi  on 
l'a  trouvée  de  quelque  avantage,  c'éîoit  dans  le 
cas  de  defeente  légère  de  la  mairice,  &  encore 
le  fuccès  n'a-t-il  peut-être  été  dû  qu'au  foin 
qu'on  a  eu  de  faire  tenir  la  femme  long-tems 
couchée,  &  de  lui  défendre  toute  efpèce  de 
mouvement.  Cette  matière  a  d'ailleurs  un  in- 
convénient ;  les  humeurs  âcres  en  féjournant 
dans  fes  porofités,  deviennent  encore  plus 
acrimonieufes  &  peuvent,  ainû  retenues,  aug- 
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menter  Ses  accidens  de  manière  que  la  maladie 

devient  plus  grave  par  le  remède  même.  Le 
bots  ordinaire  ne  paroît  pas  plus  propre  à  for- 
mer les  Peflaires,  car  fi  on  le  choirit  trop  dur, 
il  peat  bleffer  par  fon  poids  &  fa  compacité; 
s'il  eft  irop  mou,  trop  tendre,  il  aura  les  mêmes 
inconvénient  que  l'éponge.  On  a  de  nos  jours 
fubflitué  à  ces  fubftances  ia  caouth  qui  a  égale- 
ment fes  inçônyédieifs ;  car  tentôt  il  s'amollit 
tellement  qu'il  ne  peut  remplir  le  but  pour 
lequel  on  l'emploie  ,  &  tantôt  il  s'endurcit  de 
marjîère  à  avoir  tous  les  inconvéniens  du  métal 
ou  du  bois. 

Le  liège  eft  la  fubftance  qu'on  choifit  de  pré- 
férence à  toute  autre,  il  eft  plus  mortx 
que  le  métal ,  il  ne  réfifie  point  tant ,  &  ne 
peut  conféquemment  mr"re  aux  parnes  fur  ief- 
quelies  le  Peffaire  po.-;e;  on  n'a  rien  à  crain- 
dre de  la  rouillé  que  comracleroit  les  métaux  ,  il 
ne  perd  point  la  forme  comme  l'ivoire ,  & 
quand  il  eft  convenabîemeut  enduit  de  cire  il 
n'abforbe  point  comme  l'éponge,  &  ne  •  peut 
déterminer  aucun  accident  par  "(on  trop  iong 
féjourdaus  les  parties.  Mai  ,  pour  en  obtenir 
tout  l'avantage  qu'on  en  peut  efpérer ,  il  faut 
faire  attention  à  plufieurs  chofes  relatives  à  la 
matière  du  liège  qu'on  emploie,  &  à  l'Art  de 
la  préparer.  Le  liège  dob  être  blanc  ,  compael, 
fans  aucune  Lnîe  ni  carie.  'On  commence  par 
le  dégroflir  avec  un  couteau  &  une  r?pe,  &  on 
le  polit  avec  une  lime  fine  ,  &  on  le  fait  fécher 
au  four.  Enfuite  on  le  plonge  dans  de  la  cire 
fondue,  on  l'en  retire  après,  &  on  le  replonge 
de  nouveau;  &  ainfi  plufieurs  fois  jufqu'à  ce 
que  la  couche  de  cire  foit  de  l'épaiffeur  d'une 
ligne.  On  peut  voir  tous  les  détails  de  ce  pro- 
cédé dans  le  34e  volume  du  Journal  de  Méde- 
cine. Il  eft  bon  de  mêler  à  la  cire  dont  on  fe 
fert ,  un  peu  de  fuif  pour  la  rendre  moins  caf- 
fante ,  &  pour  empêcher  qu'elle  ne  fe  détache 
par  lame;  accident  qui  rendroit  le  Pe (faire 
iujet  aux_  mêmes  accidens  qu'on  reproche  à  ceux 
qui  font  faits  de  bois  ou  d'éponge. 

Quant  à  la  forme  des  Peflaires ,  on  en  diftin- 
gue  deux  forte?,  ceus  qui  font  faits  en  anneaux, 
ils  ont  ordinairement  une  figure  ellyprique,  & 
ceux  qui  font  à  pétiole  ou  en  bilboquet.  Ceux- 
ci  ont  été  imaginés  par  M.  Suret  pour  éviter  la 
preifion  que  les  annulaires  exerçoient  fur  la 
veffie  &  le  reclum ,  &  pour  mieux  retenir  la 
matrice  dans  les  cas  où  les  rubérofités  des  os 
ilchiurn  ne  pourroient  fupporter  le  Peffaire.  Mais 
ces  avantages  font  achetés  par  bien  des  incon- 
véniens. Ces  Peflaires  ne  retiennent  pas  toujours 
bien  la  matrice,  les  liens  qui  les  fixent  fe 
mouillent  par  les  urines  &  autres  humeurs' qui 
fortent  du  vagin,  &  par  leur  féjour  occafionnent 
des  inflamamîions  &  ulcéraiions,  le  pétiole  allant 
de  côté  &  d'autre  îorfque  les  femmes  marchent 
il  peut  bleffer  les  commiffures  de     vulve.  Ces 
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Peffaires  d'ailleurs  peuvent  occafîonner  des  acci- 
dens  dans  les  chûtes,  &  nuifent  toujours  au 
coït  j  autfi  leur  prcfère-ron  les  ellyptiques  quand 
on  les  fait  allez  alongés  pour  pouvoir  bien  por- 
ter fur  les  rebords  offeux  du  balEn.  On  les  fait 
un  peu  creux  fupérieuremtnt  pour  qu'ils  puif- 
fent  recevoir,  le  mufeau  de  tanche  fans  le  bief- 
fer.  Les  dimensions  du  Peffaire,  avant  qu'on 
ne  le  couvre  de  cire,  peuvent  aller,  depuis 
deux  pouces  jufqu'à  trois ,  pour  leur  plus  grand 
diamètre  &  une  fixième  ou  feprième  partie  pour 
le  moins  entre  huit  &  dix  lignes  d epaiffeur  en 
s'aminciffant  vers  les  bords  &  plus  vers  le  centre 
que  vers  la  circonférence.  Au  furplus ,  ces 
dimenfions  doivent  être  relatives  aux  pariies  dans 
lesquelles  on  doit  les  placer.  Le  trou  qu'ils 
ont,  ne  doit  être  ni  trop  grand  ni  trop  petit, 
il  doit  être  proportionné  au  volume  du  mufeau 
de  la  matrice ,  en  forte  qu'il  n'ait  que  ia  moitié 
au  plus  du  diamètre  de  la  partie  qi  i  doir  êtr; 
vis-à-vis  de  lui.  Le  bout  du  mufeau  de  la 
matrice  doit  repofer  fur  la  circonférence  qui 
forme  les  bords  du  trou-,  d'où  il  réfulre  qu'un 
grand  Peffaire  peut  avoir  un  trou  fort  peîit,  & 
un  petit  Peffaire  un  trou  fort  grand. 

Maintenant  vo}ons  la  manière  dont  on  doit 
faire  ufage  de  ce  moyen: 

On  doit  d  abord  évacuer  le  reclum  &  la  vefîie 
par  un  lavement  &  en  faifant  uiin^r  la  femme, 
afin  que  l'iniroduclion  du  Peffaire  foit  plus  fa- 
cile &  moins  douloureule.  A'ors  la  femme 
couchée  fur  le  dos,  les  cuiffes  écartées  &  les 
feffes  élevées,  les  genoux  &  les  j  imbes  un  peu 
fléchies  &  les  pied-,  fixés  fur  le  lit,'  le  Peffaire 
ayant  été  préliminairement  trempé  dans  l'huile, 
on  en  porte  une  extrémité  félon  la  longueur  de 
la  vulve  ,  &  preffant  doucement  de  l'index  de  la 
main  libre  la  commiffure  inférieure,  on  écarte 
peu-à-peu  les  lèvres  avec  l'autre  qui  tient  le 
Peffaire»  Enfuite  on  pouffe  poftérieurement  & 
inférieurement  vers  le  reclum  ,  en  tournant  fon 
plus  grand  diamètre  vers  chaque  os  ifchion  de 
manière  que  l'excavation  regarde  l'orifice  de  îa 
malice.  Enfuite,  tenant  le  Peffaire  d'un  doigt 
dans  le  vagin,  on  relève  la  femme  de  l'autre 
main  fur  fon  féant,  afin  que  ia  matrice  tombant 
fur  lui ,  lui  donne  plus  d'afliète  &  que  l'orifice 
s'accommode  à  fa  concavité.  On  met  un  linge 
fur  la  vulve  &  l'on  confcille  à  la  femme  de 
s'abflenir  de  marcher  pendant  quelques  jours. 
(  M.  Petit-Radel.  ) 

PETIT,  (  Jea.i-Louis),  né  à  Paris  en  1674. 
Il  eut  dès  ion  enfance,  un  penchant  particulier 

fiour  la  Chirurgie  &  l'Anatomte ,  qui  en  efl 
a  bafe-,  Line  fut  fon  premier  Maître  en  celte 
dernière  (cience,  &  les  progrès  de  l'Eiève  furent 
tels  qu'il  lui  laiffa  à  douze  ans  la  direclion  de 
fon  amphithéâtre.  Le  jeune  Petit  paffa  de  l'étude 
de  l'Anatomie  à  celle  de  la  Chirurgie,  fous 
M.  Maréchal  dont  il  fuivoit  les  vifites  à  l'hôpital 
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de  la  Charité.  Muni  de  tomes  les  connoîflances 

relatives  à  fon  état,  &  defirant  d'être  livré  à 
lui-n  ême  pour  les  mettre  en  pratique  >  ii  pafla  , 
en  1 651Z ,  à  l'armée  du  Maréchal  de  Luxembourg. 
Il  n'y  vécut  point  inconnu  comme  la  plupart  des 
Chirurgiens  en  fous  ordre;  Ion  mérite  fut  ap- 
perçu  ^  des  démonftrations  qu'il  fit  aux  E  èves 
du  corps  de  l'armée  &  fes  fuccès  dans  ce  genre 
d'enfeignement  furent  pour  lui  une  recomman- 
dation qui,  à  la  fin  de  la  guerre,  lui  valut  la 
place  de  Chirurgien  aide-major  de  l'hôpital  de 
Tournai.  Cette  VUle  ne  préfentoit  point  un 
théâfre  où  put  convenablement  être  exercée  fa 
capacité;  il  revint  à  Paris  fe  faire  recevoir 
Maître ,  non  fans  mériter  les  applaudiffemens 
de  tous  ceux  qui  l'écoutoient  dans  les  examens 
qu'il  fubiffoit  pour  pouvoir  y  parvenir.  Petit 
fut  un  des  premiers  démonflrateurs  pour  les 
chaires  publiques  de  Chirurgie  fondées  en  1724. 
Il  y  enfeigna  avec  diilinétion ,  ainfi  que  dans 
fes  leçons  particulières  qu'il  continua  pendant 
un  très -grand  nombre  d'années.  Son  talent 
connu  en  Anatomie ,  &  diverfes  obfervations 
qu'il  communiqua  à  l'Académie  Royale  des  Scien- 
ces, lui  donnèrent  accès  dans  ce  Corps.  Il  parvint 
bien  tôt  à  êrre  un  Praticien  des  plus  employés; 
fa  réputation  paffa  en  Efpagne ,  où  il  fut  ap- 
pel lé  pour  y  traiter  le  Roij  fidèle  à  fa  patrie  & 
lourd  à  toutes  propositions ,  il  revint  à  Paris  où 
il  mourut  en  1750 ,  âgé  de  79  ans.  Le  feu! 
corps  d'ouvrage  qu'on  ait  de  M.  Petit  efl  fort 
Traité  des  Maladies  des  Os,  qui  efl  fans  contredit 
le  meilleur  qu'on  eut  de  fon  tems-,  il  parut,  en 
1705,  in  -  11,  &  depuis  il  y  a  eu  pluiieurs  édi- 
tions ,•  la  meilleure  efl  celle  de  1772.  Dite  que 
M.  Louis  y  a  ajouté  un  difeours  critique  & 
hiflorique  &  quelques  notes ,  c'efi  en  faire  fuf- 
fifamment  l'éloge.  M.  Petit  efl  encore  Auteur 
d'un  très-grand  nombre  d'obfervations  &  de  mé- 
moires qu'on  trouve  parmi  ceux  des  Académies 
Royales  des  Sciences  &  de  Chirurgie  qui  font 
fir.gulièrement  intéreffantes ,  &  dont  nous  aurons 
oi-cafion  de  faire  ufage  dans  le  corps  de  cet 
ouvrage.  11  travailloit,  depuis  long-tems ,  à  un 
ouvrage  complet  de  Chirurgie ,-  il  en  avoit  déjà 
même  fait  graver  les  planches  ,  lorfque  la  mort 
vint  mettre  fin  à  fa  carrière.  Ce  Traité  a  paru 
depuis  par  les  foins  de  M-  Le'ne  fous  le  titre 
à' Œuvres  poflumes  de  M.  J.  L.  Petit.  {M.  Pe- 
tit-Radez.  ) 

PA  L'L,  furnommé  (Eginata  à  raifon  de  l'Ifle 
d  (ELync  ,  dans  la  Grèce  où  il  efl  né.  On  fixe  le 
terni  où  il  vivoif  à  la  fin  du  quatrième  fiècle  , 
d'antres  au  commencement  5  félon  Freind ,  il 
floriffbit  vers  le  milieu  du  feprième.  Il  émdii 
à  Alexandrie;  &  enfuite  il  fe  mit  à  beaucoup 
voyager  d'où  lui  efl  venu  le  furnom  de 
riiftai sfT)ic  Pcregrinator.  Il  acquit  ,  dans  tous 
fes  voyages,  cette  expérience  que  la  répétition 
des  faits  toujours  nouveaux  peut  feule  offrir ,  & 


offrir  d'une  manière  beaucoup  plus  certaine 
que  donne  la  vue  des  mêmes  faits  dans  un  même 
lieu  pendant  une  longue  fuite  d'années.  Il  vécu" 
long  terns  à  Rume  bkn  après  Celfe,  &  fuivn 
beaucoup  la  doclrine  de  ce  Grand-maître.  Mai-  , 
quoique  partifan  du  plus  grand  nombre  de  fes 
opinions,  i!  s'en  écarte  fouvent ,  &  morive  telle- 
ment fes  raifons,  qu'on  ne  peut  aucunemenc  le 
regarder  comme  un  vil  copiile.  Et  en  efîej 
quand  un  point  de  doclrine  eft  tellement  évi- 
dent, qu'on  ne  peut  le  réeufer,  ii  vaut  mieux 
le  recevoir  que  d'en  établir  une  autre  fur  le  mé- 
rite duquel  on  eft  encore  incertain.  Paul  a  raf- 
femblé  le  fruit  de  fes  obfervations  dans  un  ou- 
vrage dont  la  première  édition  a  paru  en  grec 
à  Venife,en  152.8,  in-folio.  Gemufeus  fit  quelques 
correclions  au  texte  de  deux  premières  éditions 
&  même  y  a  ajouté  quelques  notes.  Une  édition 
latine  parut  enfuite  à  Bade-,  celle  ci  eftd'Albano 
Torino1,  Pierre  Tolet ,  Médecin  de  Lyon,  en  a 
donné  une  en  François  en  1539.  Gauthier  d'An- 
dernach  en  donna  em'uite  une  in-folio,  à  Paris, 
en  1532,  elle  a  pour  titre:  Pauli  JEgincetœ  de 
re -medicâ  lilri  fepeem  1538.  L'Auteur  y  traite 
des  maladies  des  yeux,  des  ulcères  cutanés*  de 
toutes  les  opérations  de  Chirurgie-,  &  de  nom- 
bre d'objets  infiniment  intéreiTans.  Nous  avons 
eu  pccafion ,  &  nous  l'aurons  encore ,  de  faire 
ufage  de  fes  préceptes ,  &  de  lui  en  rapporter 
la  gloire  dans  les  articles  de  ce  Lexique.  (  M. 
Petit-Radel.  ) 

PEU  (  Philippe  )  né  à  Paris,  le  Cède  der- 
nier. Après  avoir  fuivi  fe&  Cours  dans  cette 
Ville,  &  avoir  fubi  tous  les  examens  de  la  Maî- 
trife,  il  fe  livra  à  la  Pratique  des  Accouche- 
mens ,  &  y  acquit  une  telle  célébrité,  qu'il  de- 
vint l'émule  de  Mauriceau,  &  en  partagea  la 
Pratique ,  comme  les  émolument.  Le  ftul  Ou- 
vrage complet  qu'on  ait  de  lui,  eft  fa  Pratique 
des  Accouchemens,  qui  parut  en  1604,  en  in-%." 
Senilis  labor  kominis,  dit  Halier  ,  in  fuâ  arte 
non  fummi,  non  tamen  perindè  miferi  ut  Mairi- 
eeo  vifum.  En  effet,  il  ne  le  fit  paroître  qu'a- 
près quarante  ans  d'une  pratique  réfléchie  & 
confiante,  &  dans  laquelle  il  dit  avoir  fait  plus 
de  5000  accouchemens.  Peu  eft  l'Auteur  qui  au 
fait  le  plus  de  cas  du  toucher,  pour  déterminer 
les  différens  tems  de  la  groffefle;  mais  il  obferve 
qu'on  ne  doit  pas  en  abufer.  ^^  0:ifre  beaucoup 
d'autres  inconvéniens,  dit-il,  que  ces  attouche- 
triens  fréquens,  fans  néceflité,  peuvent  occalion- 
ner,  il  eft  certain  qu'ils  font  aisément  changer 
la  fituation  de  la  tête,  car  étsnt  forcée,  &  même 
enfoncée  dans  les  eaux,  elle  cède  fans  peine 
au  mouvement  que  les  doigts  lui  donnent;  ainfi  , 
de  droite  ligne  qu'elle  étoit,  &  en  état  de  fni- 
vre  naturellement  la  fortie  des  eaux,  elle  prend 
«ne  fîtuation  oblique  qui  lui  fait  préfenter  Po- 
xeiile,  le  front,  la  joue,  &u  Par-là,  continue 
jPeu,  un  travail  naturel  devient  contre  Nature,  îj 
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aflertion  que  nous  ne  lui  accorderons  point  dans 
toute  fon  extension.  Peu  étoit  un  Àccouchc.-r 
qui  taiffoit  beaucoup  faire  à  la  Nature,  &  ea 
cela  bien  différent  des  turbulens  de  nos  jours  ; 
il  attendoit  que  le  travail  fût  bien  développé , 
avant  de  penfer  à  l'aider  ,  quand  toutefois  les 
chofes  étoient  bien  difpofées.  Plus  ,  difoit  -  il , 
fait  douceur  que  violence.  Il  a  bien  diftingué  les 
vraies  douleurs  d'avec  les  fauffes ,  chofes  effen- 
tietles  à  remarquer,  pour  ne  pas  tomber,  dit-il, 
dans  le  malheur  d'aider  la  Nature  h  contre  tems, 
ou  de  précipiter  la  chûte  d'un  fruit  qui  n'efl  pas 
mûr.  On  peut  reprocher  a  Peu  de  n'avoir  point 
été  le  partifan  de  l'opération  céfarienne  fur  les 
vivan  ,  St  de  l'avoir  t  op  été  des  crochets,  dont 
l'ufage  aujourd'hui  eft  pu  du  depuis  l'emploi  jour- 
nalier qu'on  fait  du  forceps.  Peut-être  n'a-t-il  tant 
vanté  ces  derniers  moyens ,  que  pour  faire  tom- 
ber l'ufage  du  tire-têîe  de  Mauriceau  ,  dont  il 
avoit  fait  une  cenfure  à  laquelle  ce  dernier  Au- 
teur répondit  dans  une  édiion  de  fes  Ouvrages. 
Celui-ci  alla  même  jufqu'à  l'accufer  defalufica* 
rion  dans  la  plupart  de  fes  Obfervations.  Ce  fut 
à  ce  fujet  que  P.u  fit  paroître,  pour  fa  défenfe, 
l'Ecrit,  intitulé:  Re'ponfe  aux  Obfervations  de 
M.  Mauriceau,  in-8.0 ,  1695.  Il  s  y  juftifie  fur 
l'ufage  des  crochus,  &  fait  de  nouvelle?  objec- 
tions aux  Panifans  du  tire-îê:e.  (  M.  Petit- 
Radez.  ) 

PEYRONNJE ,  (  François  de  la)  né  à  Mont- 
pellier, en  1678.  H  étudia  fous  Chirac,  Pro- 
veffeur  à  l'Univerfité  de  cette  Ville ,  &  vint  en- 
fuite  fe  perfectionner  à  Paris.  Il  y  continua  fes 
études  avec  la  plus  grande  ardeur,  fans  que  le 
tumulte  &  les  plailîrs  de  cette  Ville  pufient  le 
détourner  de  fon  plan.  De  retour  chez  lui ,  il 
s'occupa  de  l'enfeignement  de  l'Anatomie,  tant 
en  public  qu'en  particulier,  avec  la  plus  grande 
céiébiité.  Sa  réputation  l'appella  à  Paris  auprès 
de  Chirac;,  alors  premier  Médecin  du  Duc  d'Or- 
léans, à  qui  tout  !e  mérite  du  jeune  la  Peyron- 
nie  étoit  déjà  connu.  Il  parvint  à  la  chaire  du 
Jardin  du  Roi ,  &  bien-tôt  à  une  de  celies  du 
Collège  de  Chirurgie-,  eufin  ,  il  fut  nommé  à  la 
lurvivance  de  M.  Marefchal.  Ce  fut  alors  qu'il 
chercha  à  procurer  à  la  Chirurgie  tous  les  avan- 
tages qu'il  put  lui  procurer-,  il  travailla  ,  avec 
ce  dernier  ,  à  Pttabliflement  des  cinq  Chaires 
Royales ,  dans  l'Amphithéâtre  de  Saint-Côme-,  ce 
qui  eut  lieu  en  1724,  comme  nous  l'avons  dit 
à  l'article  Chirurgie.  Son  zèle  ne  s'arrêta  point 
là  y  il  s'occupa  de  former  un  Corps  Académique 
parmi  les  Chirurgiens  de  Paris ,  dont  les  Mem- 
bres furent  pris  dans  le  Collège,  qui  exiftoit  alors. 
Les  féances  commencèrent  en  173 1,  &  létablif- 
fement ,  confirmé  par  Lettres-Patentes ,  ne  tarda 
pas  à  être  confirmé  de  la  manière  que  nous  l'a- 
vons dit  à  l'article  Académie.  La  Peyronnie  ai- 
moit  Jes  Sciences  ,  &  ceux  qui  s'en  occupent 
férieuiement }  il  s'étoient  fpéaalement  livré  à  la 
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Phyfique  de  l'homme.  L'Académie  Royale  des 
Sciences  l'envifagea  fous  ce  point ,  quand  elle  le 
reçm  dans  fon  fein ,  en  1732-,  auffi  lui  fournit-il 
plufieurs  Mémoires  inrértffans  fur  le  liège  de 
rame  ,  fur  les  œufs  fans  jaune ,  &  autres.  Mais 
la  partie  qu'il  avoit  le  plus  en  prédilection  étoit 
la  Pratique  Chirurgicale  :  auffi  a-t-il  recueilli 
plufieurs  Obfervacions  plus  miles  les  unes  que 
les  autres ,  &  qu'on  trouve  dans  les  Mémoires 
des  Académies  Royales  des  Sciences  &  de  Chi- 
rurgie. Cependant  ,  en  envifageant  la  capacité 
réelle  de  cet  Auteur,  on  eft  loin  de  lui  a-voir  au- 
tant d'obligations  qu'à  J.  L.  Petit ,  fon  contem- 
porain. (  M.  P  ETIT-RADEZ.} 

PHALANGOSE  ,  <P***yyws ,  Vhalangofis. 
C'eft  une  affection  qu'on  peut  regarder  comme 
une  efpèce  de  trichiafe  >  &  dans  laquelle  ,  ^att 
rapport  d'Aëtius,  une  rangée  de  cils  qui  n'eft 
point  naturelle,  fe  porte  au-dedans  &  blefle 
continuellement  l'œil.  Quelques-uns  regardent 
cette  maladie  comme  !a  même  que  la  diftichiafe, 
&  à  dire  vrai  ,  la  nomenclature  des  Auteurs  eft 
loin  d'être  la  même  pour  ces  différentes  efpèces 
de  trichiafes  qu'on  doit  en  regarder  comme  le 
genre.  Voye\  l'Art.  Tkichiase.  (M.  Petit- 
Radez.  ) 

PBAGÉDÉNïQUE  de         ,  manger.  On 
donne  ce  nom  aux  ulcères  malins  qui  s'éten 
dent  en  rongeant   les  parties  voiiines.  Voyc\ 
Ulcère. 

On  donne  au  (fi  le  nom  de  Fhagédéniques  aux 
médicam-ns  propres  à  détruire  les  excroiffances 
&  les  chairs  fonqueufes.  Voyez  Caustiques  , 
&  Eau  Phagédénique. 

PHARYNGOTOME.  Inftrumenf  dont  on  fe 
fert  pour  lcarificr  les  amygdales  enflammées  & 
gonflées  ,  lorfquelles  empêchent  la  déglutition 
&  menacent  de  fuffbcation  -,  ou  pour  Ouvrir  les 
abcès  dans  U  rond  de  la  gorge.  Ce  mot  dérive 
de  gofier,  &  de  to/*»  incilion. 

Cet  imtrument  imaginé  par  M.  Petit ,  efl  une 
lancette  cachée  dans  une  cannule,  ou  gaine  d'ar- 
gent, &  qoe  l'on  porte  dans  le  fond  de  la  bou- 
che, fans  aucun  rifque ,  &  fans  que  les  ma- 
lades ,  qui ,  pour  l'ordinaire,  craignent  beaucoup 
les  inftrumens  tranchons  ,  s'en  apperçoivent. 
Voyei  les  Planches. 

LePbaryngocomeert  compofé  de  trois  parties  , 
d'une  cannule,  d'un  flilet  &  d'un  reffort. 

La  cannule  fe,divife  en  deux  parties-,  la  fu- 
périeure,  qui  forme  le  manche  de  l'inftrument , 
leffetnble  à  une  perits  feringue  à  injections  ;  c  eft 
une  petite  canonnière  exactement  cylindrique. 
Ce  cylindre  eft  creux,  fort  poli  en-dedans,  & 
long  de  deux  pouces ,  fur  ftx  livres  de  diamètre. 
On  fait  fouder  fur  le  milieu  de  cette  canon- 
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nière ,  un  anneau  exactement  rond ,  &  poli  fur 
le  côté  parallèle  au  tranchant  de  la  lancette  :  on 
pafle  le  doigt  au  milieu  dans  cet  anneau  ,  lorf- 
qu'on  tient  l'inflrument. 

La  partie  inférieure  de  la  cannule  eft  un  four- 
reau ,  on  gaine  d'atgent ,  de  mênee  que  le  cy- 
lindre. Sa  longueur  eft  de  quatre  pouces  &  demi, 
fa  largeur  de  quatre  lignes,  &  fon  diamètre  d'une 
ligne  &  un  tiers,  y  compris  la  cavité.  Ce  four- 
reau ne  doit  pas  être  foudé  à  la  cannule ;  il  faut 
qu'il  s'y  morne  par  le  moyen  d'une  vis ,  pour 
pouvoir  nettoyer  l'inflrument  avec  facilité  ,  après 
une  opération  qui  a  couvert  de  pus  ou  de  fang 
la  lancette  ,  qui  rentre  dans  le  fourreau  dès  que 
les  incifïons  convenables  font  faites. 

La  gaine  doit  être  légèrement  courbe ,  de  fa- 
çon que  la  convexité  fe  trouve  formée  par  un 
des  côtés  du  fourreau,  &  la  concavité  par  l'au- 
tre cette  légère  courbure  permet  à  l'œil  de  voir 
l'endroit  abeédé  ,  ou  gonflé,  où  l'on  veut  opé- 
rer ;  avantage  que  n'auroit  point  une  gaine 
droite. 

La  féconde  partie  du  Phsryngorome  efl  le  flilet, 
ou,  pour  mieux  dire,  le  mandrin;  fa  matière 
tfl  d'argent,  comme  toute  la  gaine,  &  il  efl  de 
deux  ou  trois  lignes  plus  long  qu'elle  ;  les  deux 
tiers  de  fon  corps  doivent  être  applatis,  afin  de 
quadrer  avec  la  cavité  du  fourreau.  Ses  duix 
extrémités  font  différemment  corfiruites;  car  l'une 
eft  amincie  pour  y  fouder  une  lancette  à  grain 
d'orge  ,  aflëz  forte  pour  réfîfter ,  &  ne  pas  s'émou- 
cheter;  l'autre  extrémité  eft  exactement  ronde;  & 
représente  un  petit  cylindre  dans  l'étendue  de 
deux  travers  de  doigt  ,  au  bout  duquel  on 
fait  faire  un  petit  bouton  en  forme  de  pom- 
mette,  &  garni  fur  fon  fornmet,  de  petites  can- 
nelures en  étoile,  pour  recevoir  le  pouce  par 
une  fur  face  inégale. 

Un  pouce  ,  ou  environ  ,  an-defîbus  de  cette 
pomme,  il  y  a  une  plaque  circulaire ,  placée tranf- 
verfalement  ,  &  foudée  dans  cet  endroit  ;  Tu- 
fa  ge  de  cttte  plaque  efl  de  pefer  fur  le  reffort  à 
boudin,  de  !e  pouffer  vers  la  partie  inférieure 
de  la  canonnière ,  &  d'empêcher  le  flilet  de  s'é- 
lever plus  qu'il  ne  faut. 

Enfin  ,  la  troifième  partie  du  Phsryngotcme  eft 
un  reffort  à  boudin,  fait  avec  un  reffort  de  mon- 
tre tourné  en  cône;  on  met  ce  boudin  dans  la 
canonnière  ,  de  forte  que ,  lorfqu'on  pouffe  le 
bouton  du  flilet  j  la  petite  plaque  circulaire  ap- 
proche fes  pas  de  ce  reffort  l'un  de  l'autre,  ce 
qui  permet  au  flilet  d'avancer  vers  l'extrémité 
antérieure  de  la  gaine  ,  &  à  la  lancette  de  fonir 
tout-à-fait  au-dehors,  pour  faire  des  fearifications, 
ou  ouvrir  des  abcè;.  Auffi-  tôt  qu'on  ceffe  de  pouf- 
fer le  bouton  avec  le  pouce,  le  reffort  s'éloigne 
1  de  la  canonnière,  &  la  lancette  rentre  dans  fa 

gaine. 
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gaina.  Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

PHARYNGOTOM1E  ,  voyei  CEsophago-  j 

TOMIE. 

PHIMOSIS,  P7iimoJts.Occ\ufion  des  con- 

durtî,&  ouvertures  narurelles  qui  empêchent  le  paf- 
fagedesfubftances  ou  liqueurs  qui  doivent  lestra- 
verfer.  Cette  définition  générale  eft  de  Galien  ; 
auffi  admet- il  un  Phimofis  des  yeux,  des  lè- 
vres, de  l'anus,  du  prépuce,  même  de  l'utérus. 
Le  mot  fWt,  qui  eft  la  racine  du  nom,  figni- 
fie  proprement  le  rarferrement  qu'on  procure  à 
l'ouverture  d'une  bourfe,  en  en  tirant  Ses  cor- 
dons. Les  Anciens   s'imaginant  qu'il,  arrivoit 
quelque  chofe  de  femblable  à  l'orifice  du  prépuce, 
■dans  l'afFeclion  dont  il  s'agit  ici ,  lui  ont  donné , 
par  cette  raifon  le  nom  de  Phimofis  qu'ils  ont 
•emprunté  du  Grec.  Le  Phimofis ,  proprement  s 
dit,  eli  une  maladie  dans  laquelle  l'ouverture 
■du  prépuce  eft  tellement  refierrée ,  qu'il  eft  im- 
.poflible  de  découvrir  le  gland.  Les  Auteurs  ont,  , 
avec  raifon  ,  diflingue  le  Phimofis  en  naturel 
&  en  accidentel.  Le  naturel  vient  de  naifTance,  i 
il  n'eft  point  dangereux  par  lui-môme  ,  il  ne  le 
devient  qu'occafionnellement,  quand  l'urine  fë- 
journant  trop  long-tems  entre  le  gland  &  le 
prépuce,  y  occafionne  des  inflammations  •,  ou 
■dans  les  premiers  coïts  avec  une  femme  étroite. 
Dans  le  premier  ca*,  l'intérieur  du  prépuce  ,  ( 
fouvent  même  du  gland,  s'excorie,  fuppure,  le  ! 
comour  s'épaiflu,  s'endurcit,  quelquefois  fe  fen- 
dille &  forme  des  crevafîes  douloureufes  qui 
ont  beaucoup  de  penchant  à  prendre  îe  carac- 
tère carcinomateux.  Quelquefois  il  fe  forme  [ 
à  raifon  du  féjour  de  l'urine,  des  noyaux  pier-  j 
reux  qui  forment  par  la  fuite,  des  calculs  volu-  i 
mineux.  L'accidentel  vient    inopinément  aux 
perfonnes  même  les  mieux  conformées,  &  peut  . 
le  guérir  fpontanément ,  quand ,  dès  le  com-  i 
Hiencement,  on  met  promptement  en  pratique 
le  genre  de  traitement  qu'il  demande.  On  le 
diftingue  en  bénin  &  en  malin.  Le  premier 
vient  d'une  irritation  qui  attire  un  engorgement 
fur  le  prépuce,  &  par-là  en  rétrécit  nécelTaire- 
ment  l'ouverture-,  c'eft  ce  qui  arrive  par  le  fé- 
jour de  l'humeur  des  glandes  de  Tyfon,  ou  à  la 
fuite  d'une  piquure  d'infeére  venimeux.  Le  (econd 
tient  plus  ou  moins  de  la  nature  du  virus  can-  : 
céreux  ou  vénérien. 

Tout  ce  que  nous  venons  de  dire  inftruit  i 
affez  fur  le  caractère,  le  diagnoftic  &  même 
le  prognoflic  de  la  maladie  dans  les  différens 
cas  où  elle  fe  manifeftV,  aufli  paffons  fur  de  ; 
plus  grands  détails  pour  en  venir  aux  moyens  ' 
curatifs.  Dans  chacun  de  ces  cas ,  quand  les  an» 
tiphlogiftiques  généraux  &  les  topiques  n'ont  rien 
diminué  de  la  gravité  des  fymptômes ,  il  faut 
néceffairement  en  venir  à  l'opération  &  s'y  dé-  , 
terminer  pins  ou  moins  promptement ,  félon 
es  cas.  Si  chez  les  enfans  mal  conformés,  au- 
CMrurgie.  Tome  IL  LTe  Partie, 
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ctme  de  ces  facheufes  circonfiances  n'a  lieu  „'  . 
on  peut  différer  jufqu'à  l'âge  de  la  puberté  ; 
mais ,  à  cette  époque ,  il  convient  de4ever  les 
obftacles,  pour  faciliter  l'éjaculation-,  ce  à  quoi 
l'on  parvient  en  incifant  légèrement  le  prépuce 
de  chaque  côté  ,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  fuffi- 
famment  découvert  le  gland.  Cette  manière  eft 
préférable  à  celle  par  laquelle  on  dilateroit 
l'ouverture  par  un  moyen  quelconque  fans  inci- 
fion.  Quelques-uns  confeillent,  quand  le  pré- 
puce eft  très-long,  de  faire  tout  Amplement  l'opé- 
ration de  la  circoncilion.  On  tire  à  foi  ce  qu'on 
préfume  néceflaire ,  &  on  coupe  un  quart  ou 
une  moitié  de  pouce,  ce  qui  eft  ordinairement 
plus  que  fuffifant  pour  permertre  au  prépuce  de 
découvrir  le  gland.  Quand  le  Phimofis  acci- 
dentel a  pour  caufe  une  infeclion  vénérienne , 
on  fe  détermine  plus  tard  à  l'opération-,  car;, 
comme  le  plus  fouvent  l'accident  eft  du  à  des 
chancres,  qui  font  à  l'intérieur  du  prépuce,  ou 
à  la  bafe  du  gland,  on  peur  efpérer  que  le 
traitement  mercuriel  auquel  il  faut  toujours  re- 
courir alois,  en  guérifiarçt  ceux-ci,  mettra  bien- 
tôt fin  à  la  maladie  fecondaîre.  11  eft  cependant 
des  chancres  malins  qui  font  des  progrès  rapi- 
des, &  qui  attirent  fur  le  prépuce  une  telle  in- 
flammation qu'on  a  tout  à  craindre  de  fa 
prompte  terminaifon  en  gangrène.  La  verge  de- 
vient alors  très-volumineufe,  la  peau  eft  d'un 
rouge  tirant  fur  le  violet,  on  fent  vers  le  chan- 
cre une  dureté  qu'on  ne  peut  toucher  fans  oc- 
cafionner  de  violentes  douleurs  ,  il  fort  de 
l'ouverture  du  prépuce  une  matière  purulente 
&  fanieufe  en  grande  abondance.  Ce  cas  bien 
différent  de  celui  des  chancrei  bénins*  exige 
qu'on  ait  promptement  recours  à  l'opération. 
Dans  ces  derniers ,  on  fe  contente  après  une 
ou  deux  faignées  de  faire  des  injections  adoucif- 
fantes  avec  l'eau  blanche  ou  le  lait ,  entre 
le  prépuce  &  le  gland;  on  applique  dans 
les  intervalles  des  catapfafmes  de  mie  de  pain 
&  de  lait ,  &  l'on  tient  la  verge  fur  le  bas-ven- 
tre, pour  faciliter  le  retour  du  fang  delà  partie 
engorgée  vers  le  tronc  de  la  veine  honteufe^  on 
peut  même  ouvrir  quelques  ramifications  de 
celle-ci  pour  opérer  un  plus  prompt  dégorge- 
gemenr.  Quelques-uns  ont  confeiilé  l'appli- 
cation des  fangfues  ,  mais  la  morfure  de 
ces  infectes  étant  toujours  accompagnée  d'un 
peu  d'irritation,  on  a  tout  à  craindre  d'elles 
l'augmentation  de  l'inflammation.  Ce  traitement 
local  joint  aux  mercuriels  qu'on  fait  prendre 
intérieurement,  ou  par  la  méthode  des  frictions 
termine  toujours  les  accidens.  Mais  quand  le 
gland  eft  fi  gonflé  *  &  le  prépuce  fi  tendu  que 
l'un  &  l'autre  menacent  de  gangrène,  il  faut 
recourir  à  l'opération.  Dans  le  cas  de  Phimofis 
naturel ,  comme  la  peau  du  prépuce  eft  excef- 
fivement  lâche ,  il  eft  impoflible  de  couper  exac- 
tement les  deux  peaux  en  fe  fervant  d'un  fcalpei 

Y 


i7o  P  H  î 

on  d'un  biftouri  ordinaire  •,  d'une  autre  part , 
les  cifeaux  q«'on  confeille  pour  .  parer  à  cet 
inconvénient  .mâchent  &  confondent  les  lèvres 
delà  plaie.  La  Peyronie,  pour  éviter  l'un  & 
l'autre,  avoit  corrigé  l'ancien  biftouri  herniaire 
&  s'en  fervoif  <\e  manière  à  incifer  à  mefure 
qu'il  le  pouffoit.  Depuis  peu  M.  Bcil  a  imaginé 
l'innrument  fnivant  dont  il  fe  fert  ordinaire- 
ment^ il  eu  compofé  d'un  conducteur  légère- 
ment courbé  à  fon  extrémité,  &  dans  lequel 
eft  adapté  la  laine  étroite  d'an  hiftouri  de  ma- 
nière que  le  tranchant  foit  entièrement  caché 
dans  la  gorge,  laquelle- doit  Être  d'environ  un 
quart  rie  pouce  plus  longue  que  la  lame.  Voyc^ 
la  Planche  relative  à  cet  article.  Celle-ci  étant 
renfermée  dans  fa  gorge,  on  infirme  l'infirument 
entre  le  prépuce  &  le  gland  vers  un  des  côtés 
de  la  verge  jufqu'à  ce  qu'on  fente  avec  ie  doigt 
qu'il  eft  arrivé  au  plus  haut  du  prépuce  où 
ii  puiftè  aller  :  le  tenant  eniuite  d'une  main 
on  pouffe  de  l'autre  le  biftouri ,  de  manière  à 
faire  paffer  fa  pointe  à  travers  le  prépuce;  alors 
on  retire  le  conducteur,  &  l'on  termine  l'opé- 
ration en  tirant  à  foi  lefcalpel,  pout  divifcr  le 
prépuce  dans  toute  fi  longueur.  De  cette  ma- 
nière, le  prépuce  eft  toujours  fendu,  &  l'in- 
çifion  fe  fait  complettement  &  nettement.  Mais 
il  arrive  fouvent,  notamment  dans  les  cas,  où 
il  y  a  beaucoup  d'inflammation  ,  qu'il  eft  im- 
poîfible d'introduire  le  conducteur  qui,  tel  qu  i! 
foit ,  en  encore  trop  volumineux;  alors  on  a 
r-ecours  à  la  méthode  fuivante. 

3  Le  malade  fituéftir  le  dos  dans  fon  lit,  l'O- 
pérateur prend  la  verge  de  la  main  gauche,  vers 
fon  extrémité  ,  en  la  tenant  entre  l'indicateur  & 
le  pouce,  puis  prenant  de  la  droite  un  bifîouri 
très  étroit,  comme  celui  dont  on  fe  ferr  pour 
inciter  l'anneau,  dans  le  cas  de  hernie,  &  en  ayant 
garni  la  pointe  avec  une  petite  boule  de  cire.  , 
il  le  porte  à  plat  entre  le  gland  &  le  prépuce, 
fur  les  côtés,  pour  éviter  les  veines  &  vaiffeaux 
qu'il  pourroit  rencontier  au  milieu.  Quand 
il  eft  parvenu  au  point  où  il  doit  aller  ,  ce 
qu'il  reconnoît  quelquefois  à  la  groffeur  de  la 
boule  de  cire  qui  paroît  à  travers  les  tégumens , 
ii  relève  la  tranchant  vers  la  peau  intérieure  du 
prépuce,  en  méme-tems  qu'il  en  enfonce  la  pointe 
au-  dedans  ,  &  tirant  en  même-tems  à  foi, 
il  finit  complettement  la  feélion.  Mais,  pour  peu 
qu'on  éprouve  de  la  difficulté  à  faire  entrer  la 
pointe  du  bifîouri  ,  il  faut  préférer  la  méthode 
fuivante  qui  peut  fervir  dans  tous  ies  cas. 
Elle  confifle  à  infinuer  d'abord  un  ftilet 
fort  fin  ,  &..  à'  conduire  dans  -fa  crenelure 
la  pointe  d'un  biftouri  bien  étroit,  &  à  pouffer 
de  manière  à  feBdié  peu-à-peu  tout  ce  qui  fe 
préfence..  On  pouffe  à  mtfure  la  fonde,  &  quand 
elle  efl  parvenue  vers  la  racine  du  gland,  on 
fait  une  dernière  incifion  qui  en  met  à  découvert 
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toute  îa  bafe.  Ces  fections  fuccefiîves  fe  font  avec 
facilité  à  raifon  de  la  tenfton  où  eft  le  prépuce. 
Si  lec  hancre  étoit  voisin  de  la  feftion,  il  ne 
faudroit  faire  nulle  difficulté  rie  l'emporter  en 
coupant  les  angles  de  la  plaie  de  chaque  côté  \ 
fi  le  prépuce  étoit  gangréné,  il  fandroit  emporter 
ce  qui  fe  préiente,  en  coupant  obliquement  pour 
aller  finir  au  filet  qu'il  ne  faudrdît  point  toucher. 

Le  mal  étant  mis  ainfi  à  découvert,  on  com- 
mencera par  faire  faigner  la  verge  dans  une 
décoction,  de  graine  de  lin,  pour  lavet  toute  la 
fanie  &  le  fang  putride  qui  pourroit  couvrir  la 
plaie.  Enfuite  on  applique  un  lit  de  charpie 
molette,  quelques  languettes  fimples,  une  croix 
deMalthe,  &  l'on  fondent  le  tout  avec  quel- 
ques tours  de  bandes-,  on  rabaiffe  la  verge  fur 
le  ventre  &  on  t'y  maintient  appliquée  au  moyen 
d'une  bandelette  dont  le  milieu  tient  l'appareil 

L  &  les  extrémités  attachées  avec  une  épingle  à  un 
bandage  de  corps  ou  à  une  bande  qui  i'entoure. 
On  a  foin  en  appliquant  ces  diyerfes  pièces 
d'appareil  d'ouvrir  d'un  petit  trou  celles  qui 
pofent  fur  l'orifice  de  l'urètre ,  afin  que  le  ma- 
lade puiffe  rendre  fon  urine  fans  mouiller  aucune 
d'elles.  On  paffe  douze  on  quinze  heures  après, 
&  lorfque  la  plaie  eft  dans  le  période  de  la  cica- 

-  trifation,  on  a  le  foin  de  mettre  un  petit  linge 
fin  entre  le  prépuce  &  le  gland-,  fur-tout  quand 
celui-ci  a  été  attaqué  de  chancres,  pour  éviter 
toiue  adhéfion  qui  pourroit.  furvenir  entre  les 
parties.  M.  Beîl  dit  avoir  vu  plu  lieu  rs  exemples 
d'un  pareil  accident  qu'on  auroit  facilement  pré- 
venu, fi  l'on  avoit  porté  une  plus  grande  at- 
tention dans  les  panfemens.  Mais  dans  les  cas 
où  la  maladie  qui  auroit  déterminé  à  l'opération, 
proviendroit  d'une  inf.6f.ion  vénérienne-,  il  ne 
faudroit  point  s'en  tenir  aux  fimples  procédés 
que  nous  venons  d'énoncer ,  mais  bien  en  venir 
à  l'adminifinîtion  des  mercuristTX,  en  cas  qu'on 
re  les  tût  point  commencés.  M.  Petit  Ka- 

DiX.  ) 

PHLASIS.  Voye\  l'article  Thlasis. 

PHLEGMON  ,    de  ,  je  brûle.    Tu  - 

meur  inflammatoire  plus  ou  moins  élevée  ,  & 
circonferite  ;  vifiblé  ou  non  vifible,  fnivant  la 
partie  qu'elle  occupe;  toujours  marquée  par  une 
augmentation  de  tenfion  &  de  fenfibilité  -,  accom- 
pagnée d'une  douleur  aiguë  ,  lancinante  ou  puî- 
fative  ,  d'une  chsl'tur  plus  grande- que.  celle  de 
l'état  naturel,  d'une  rougeur  vive,  mais  qui  de- 
vient fouvenî  livide  ,  lorfque  la  maladie  eft  plus 
avancée ,  un  peu  élevée  en  pointe  ,  &  qui  fe 
ramollit  du  centre  à  la  circonhbence. 

Tels  font  les  fymptômes  que  l'on  obferve, 
d'une  manière  plus  ou  moins-  marquée  >  dans 
|  -toute  efpèce  de, Phlegmon.  Lori'qu'iK  font  légers-, 
:  &  que  la  partie  affectée  ri  cil  pas  fo/r  ér  ;<  'tie 
£  ou  très- importante  par  fa  nature  &  fes  fbntlioas  3 
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ils  n'influent  communément  que  très-peu  fur  le 
fyfiême  général  -,  mais  lorfqu'ils  font  plus  confi- 
dérables ,  &  que  l'inflammation  s'éfénd  ,  le  pouls 
devient ,  en  général,  plein  ,  vif  &  dur;  en  même- 
ïe»is  le  malade  fe  plaint  d'une  chaleur  univer- 
felle,  de  fôif",  '&  d'aurres  fymptômes  fébriles. 

Lorfque,  par  les  efforts  de  l'a  Nature,  ou  par 
l'application  des  remèdes  convenables,  la  dou- 
leur ,  la  chaleur  &  la  tenfion  fe  diifipent ,  les 
autres  fympfômes,  qui  dépendant  en  grande  partie 
ou  même  entièrement  des  premiers  dont  nous 
avons  fait  mention.,  difparoiffent  également,  & 
le  malade  recouvre  pro'mptement  la  fanté.  Cette 
terminaifon  ,  que  l'on  defire  en  général  le  plus 
d'obtenir ,  fe  nomme  Réfolution. 

Mais  li ,  malgré  l'application  des  remèdes  corn- 
murrément  ufiiés,.  les  différens  fymptômes,  tels 
que  ja  chaleur,  la  douleur  &  la  rougeur, 
augmentent  ,  au  -  lieu  de  diminuer  ;  fi  les 
fymptômes  fébriles  s'aggravent  en  même  - 
rems;  la  tumeur  alors  acquiert,  par  degrés,  un 
volume  plus  confidérable ,  &  s'amollit.  On  ob- 
ferve une  petite  éminence  vers  fon  milieu,  on 
vers  quelqu'autre  point  ,  &  fa  furface  devient 
luifame;  bien-tôt  la  douleur  diminue  ,  les  fymp- 
tômes de  fièvre  fe  modèrent,  &  ,  en  comprimant 
la  tumeur  ,  on  y  apperçoit  la  fluctuation  d'un 
fluide.  Ctci  conflitue  la  féconde  terminaison  -du 
Phlegmon  ,  connue  fous  le  nom  de  fuppuration. 
Voye{  Abcès. 

Si  la  douleur,  la  rougeur  &  la  tenfion  de  la 
partie  augmentent,  pendant  que  la  plénitude  du 
pools  &  les  autres  fymptômes  fébriles  devien- 
nent plus  confid érables-,  fi  l'on  obferve ',  en  rnême- 
tems,  peu  de  changement  dans  le  volume  de  la 
tumeur,  il  y  a  tout  lieu  alors  de  craindre  que 
la  gangrène  ne  furvienne  promptement.  Voye^ 
Gangrène. 

Le  but  principal  que  l'on  doit ,  en  général , 
fe  propofer  dans  le  traitement  des  tumeurs  phleg- 
moneufes  ,  ert  d'en  obtenir  la  réfolution  ,  qui 
efi  le  moyen  curatif  le  plus  fur  &  le  plus  prompt. 
Il  y  a  néanmoins  quelques  cas  particuliers  à 
excepter,  &,  en  général,  il  ne  convient  pas  de 
fuivre  cette  méthode. 

Ainfi,  l'on  recommande  de  s'occuper  à  obte- 
nir la  fuppuration  des  tumeurs  inflammatoires 
qui  furviennem  dans  les  fièvres  &  dans  d'autres 
maladies  .internes  ,  ou  qui  leur  fuccèdenr,  car  , 
dit-on  ,  la  fuppuration  étant,  dans  ces  cas ,  un 
moyen  dont  fe  fert  la  Nature  pourfe  déharraffer 
dts  fluides  viciés  qui  fe  trouvent  dans  le  fyi- 
tême,il  feroit  dangereux  d'interrompre  fes  efFotts. 
Quoi  qu'il  en  foit  de  cette  théorie  ,  il  paroît  affez 
confiant  qu'on  favorife  davantage  le  travail  de 
la  guérifon  ,  en  faifant  ufage  des  applications  les 
plus  propres  à  accélérer  la' prompte  fuppuration 
de 'tes  tumeurs  qu'en  employant  ljs  moyens  qui 
tenrlroicut  à  'les  réfoud?e ,  &  à  prévenir  cette 
forte  de  té.'rminafiW 
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Il  y  a  d'autres  tumeurs  qui  font  dîtes  à  des 
caufes  internes^,  où  il  éfi  peut-être  préférable  de 
ne  rien  faire  pour  favorifer  la  fuppuration  ou 
la  réfolution,  mais  de  les  abandonner  entière- 
ment à  la  Nature. 

Airifi  ,  dans  les  tumeurs  inflammatoires  qui 
furviennent  quelquefois  chez  les  fnjets 'ferophu- 
leux  ,  il  pourroit  être  dangereux  d'appliquer  des 
remèdes  répereufiifs  ;  &  il  y  a  très-pen  de  cas 
où  l'on  puifle  favorifer  la  fuppuration  de  ces 
tumeurs,  parce  que  le  traitement  en  efi  toujours 
irè,  -  embarraffant ,  lorfgu'elles  ont  été  ouvertes 
naturellement  ,  ou  par  Art.  D'ailleurs,  l'on  fait 
qu'elles  peuvent  fnbfi fier  fort  long-terris ,  fans  au- 
cun danger  ;  d'où  il  réfulte  qu'il  efi  toujours 
plus  prudent  de  ne  pas  y  toucher.  Voyc\ 
Ecrouell.es. 

Dans  la  maladie  vénérienne,  nous  avons  un 
fpécifique  prefque  certain  pour  obtenir  la  gué- 
rifon; &  lorfque  l'.on  ouvre  les  bubons,  ainfi 
que  les  autres  tumeurs  inflammatoires  qui  y  fur- 
viennent ,  ils  deviennent  communément  très- 
embafraffans  &  très-difficiles  à  guérir  :  confé- 
quemment  il  efi  plus  prudent  d'en  tenter  tou- 
jours ia  réfolution  ;  .car  la  fuppuration  ne  met 
nullement  à  l'abri  des  autres  accidens  de  la  ma- 
ladie -,  il  efi  ,  au  contraire  ,  tout  auflï  efieniiel 
que  le  malade  fubiffe  le  traitement  mercuriel., 
que  s'il  n'y  avoit  aucune  évacuation  de  la  tu- 
meur. 

Le  Phlegmon  diffère  des  pufhdes  enflammées, 
telles  qu'on  les  obferve  dans  différentes  maladies., 
la  petite  vérole,  par  exemple ,  en  ce  qu'il  forme 
une  tumeur  beaucoup  plus  confidérable,  &  gé» 
néralement  foliraire  j  il  diffère  du  bubon ,  de  là 
parotide,  de  l'ophtalmie  interne,  du  panaris, &c. 
en  ce  qu'il  n'a  pas  de  fiège  déterminé,  comme 
toutes  ces  maladies  que  l'on  déligne  par  des  noms 
particuliers,  quoique,  par  leur  nature,  elles  ne 
diffèrent  en  rien  du  Phlegmon. 

Pour  et  qui  efi  des  caufes  déterminantes  & 
prédifpofantes  du  Phlegmon,  ainfi  que  de  l'ex- 
pofiuQn  détaillée  de  fes  fymptômes,  de  fes  di- 
vëtfes'  termiaaifons  ,  &  d*i  traitement  qu'il  re- 
quiert,  nous  renvoyons' à  l'article  Inflamma- 
tion ,  &  à  ceux  où  nous  avons  traité  de 
quelques-unes  de  fes  efpèces,  tels  que  Bubon, 
Parotide  ,  Panaris,  &c. 

PHLYCTENES  ,  de  je  bous  -,  ce  font 
des  petites  pufiules  ou  véiicules  qui  càufent  des 
démangeaifons  ,  &  qui  viennent,  fur  la  peau, 
principalement  entre  les  doigts  &  autour  des 
poignets; elles  font  pleines  d'une  férofité  limpide. 
Elles  font,  pour  l'ordinaire,  un  fymptôme  de 
gale,  &  quelquefois  de  dartres.  Voyei  Gale  êc 
Dartres.  On  les  guérit  ainfi  que  ces  éruptions. 

Phlyclènes  fignifie  auffî  de  petites  véiicules 
ulcéretifes  ,  qui  viennent  quelquefois  fur  la  con- 
jonctive de  l'œil,  &  quelquefois  fur  la  cornée , 
femblables  à  autant  de  petites  vefiîes  pleines 
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d'eau ,  que  l'on  appelle  vulgairement  pufiules  aux 

yeux. 

Elles  paroifîent  comme  des  grains  de  millet, 
&  caufent  quelquefois  des  douleurs  très  -  vive^  •, 
les  puftules  qui  viennent  fur  la  conjonctive  font 
rouges  ;  celles  qui  viennent  fur  la  cornée  font 
noirâtres ,  fi  elles  font  proches  de  la  furface  ; 
mais  elles  font  plus  blanches  quand  elles  font 
plus  profondes.  On  les  guérit  par  des  defficcati^s 
&  des  difcuif  f».  Voye\  Ophtalmie. 

On  appelle  auffi  Phlyclènes  les  veffies  qui  fur- 
viennent  à  l'éréfypèle ,  à  la  gangrène ,  aux  brû- 
lures ,  &c.  Elles  font  formées  par  la  férofité  épan- 
chée entre  la  peau  &  l'épidémie.  En  coupant 
l'épiderme  on  détruit  la  Plftyctène;  un  peu  de 
cérar  camphré  fuffir  pour  deffécher  la  peau  dans 
les  Phlyclùnes  bénignes  ,  telles  que  celles  qui 
font  formées  par  ta  rétention  de  la  refpiration  , 
à  l'occafion  de  l'appareil  &  des  bandages  dans 
les  fractures.  Les  Phlyclènes  qui  font  fympto- 
matiques  de  quelques  maladies  dangereufes ,  ne 
font  d'aucune  confidération  ,•  c'efi  la  maladie 
qui  lésa  produites  qui  mérite  l'attention  du  Chi- 
rurgien. 

PHYMA  de  ^v*»,  je  nais  de  moi-même.  Nom 
fous  lequel  les  Anciens  défignoient  générale- 
ment toutes  les  tumeurs  inflammatoires  &  glan- 
duleufes  5  toutes  celles  qui  étoient  formées  par 
des  fluides  épanchés,  tous  les  genres  de  con- 
dylomes  &  autres  excroiffances  de  même  nature. 

PIÉBOTS  ou  PIEDS  BOTS.  Ceft  le  nom 
qu'on  donne  aux  perfonnes  qui  ont  les  pieds 
difformes  &  contournés,  de  manière  à  nuire  à 
leur  ufage. 

Les  enfans  viennent  quelquefois  au  monde 
avec  les  pieds  mai  contournés ,  ou  ils  contrac- 
lent  enfuite  peu  -  à  -  peu  cette  défagréable  dif- 
formité par  la  faute  de  ceux  qui  en  ont  foin , 
lorfqu'on  les  fait  tenir  trop  tôt  fur  leurs  pieds , 
&  qu'on  les  force  à  marcher  avant  le  tems. 
Chez  quelques  enfans  ce  font  le*  jambes  mêmes 
qui  font  contournées  chez  d'sutrjs,ce  font  les 
genoux  5  quelquefois  le  vice  eft  dans  l'articula- 
tion de  la  jambe  avec  le  tarfe  ,  &  dans  ce  cas 
les  pieds  font  tournés  en-  dedans  ou  en  -  dehors. 
Les  Latins  nommoient  les  premiers  Vari  &  les 
derniers  Vûlgi. 

La  cure  varie  fuivant  le  fiège  &  la  diverfite 
du  mal.  i.°  Le  moyen  le  plus  fur  &  le  plus 
doux  pour  garantir  les  enfans  de  la  facheufe 
incommodité  dont  nous  parlons  ,  eft  de  les  em- 
pêcher de  marcher,  ou  mîme  de  fe  tenir  trop 
long-  tems  x  ou  trop  fouvent  dt  bout,  fur-^out 
ceux  que  la  délicatefle  de  leur  tempérament  > 
tcu  une  difpofiticn  maladive  ,  telle  que  le  ra- 
chiris  ou  la  noueure  ,  y  rendent  plus  fujers  que 
les  antre?.  Si  la  difformité  exifle  déjà ,  ou  fi 
l'enfant  l'a  apportée  du  ventre  de  fa  mère,  après 
avoir  fait  précéder  î'tmploî  des  émolliens  ,  on 
aura  recours  à  quelque  machine  qui  3  par  une 


preiT'on  douce  &  long  -  tems  continuée  ,  tende- 
à  rétablir  la  direction  naturelle  du  membre.  Or& 
pourra  fe  fervir  pour  cet  effet  de  l'appareil  que 
nous  avons  décrit  à  l'article  Distoksion  ,  8c 
|  que  l'on  verra  dans  les  Planches. 
j      Nous  ferons  cependant  obferver  qu'il  ne  faut 
[  jamais  trop  fe  prefiër  de  recourir  à  des  moyens 
ti  de  ce  genre ,  &  nous  dirons  avec  Héifler,  que 
,  fouvent  lorfque  la  difformité  de  la  jambe,  oa 
;  du  pied  ,  n'éfoït  pas  bien  confidérable ,  on  s'eft 
mieux  trouvé  d'abandonner  les  enfans  aux  foins 
de  b  Nature,  que  de  fe  fervir  des  inflrumens  ou» 
des  machines  qu'on  a  imaginées  pour  y  remédier 
ces  machines  ,  fur  -  tout  lorfque  l'application, 
n'en  efi  pas  très  -  méthodique  ,  pouvant  faire  des 
impreilions  fkheufes  fur  la  partie,  &  l'empêcher 
même  de  prendre fon  accroiffement.  Nous  croyons, 
donc  qu'il  n'en  faut  faire  ufage  que  dans  le  cas 
d'une  néceflité  indifpenfable ,  &  qu'il  n'efl  pas- 
bien  rare  de  voir  des  enfans  dont  les  jambes 
font  plus  ou  moins  courbées,, fe  guérit  de  cetre 
difformité  à  mefure  qu'ils  avancent  en  âge ,  fans 
qu'on  en  ait  pris  d'autre  foin  que  de  les  em- 
pêcher de  marcher  trop  tôt.  D'un  autre  côté 
lorfqu'ils  ont  acquis  une  certaine  force  ,  l'exer- 
cice même  de  leurs  mufcles  contribue  fouven',, 
plus  que  toute  autre  chofe  ,  à  redonner  à  leurs 
membres  la  direction  la  plus  avantageufe. 

PIED,  nocTkjPei.  Parties  du  corps  humain  qui 
en  fontienent  tout  l'édifice  dans  la  flationJLes  pieds 
font  le  complément  de  tout  ce  qu'une  mécanique 
la  plus  recherchée  peut  imaginer,  non- feulement 
pour  foutenir  le  corps  r  mais  encore  pour  le 
maintenir  dans  l'équilibre  que  demandent  les  iné- 
galités du  terrein  où  il  peut  fe  trouver.  Entrer 
dans  le  détail  des  faits  qui  pourroienr  confirmer 
cette  affertion  ,  feroit  nous  éloigner  de  notre 
objet  pour  parcourir  un  champ  que  les  Anato- 
tomifies  feuls  ont  en  propriété;  c\ft  pourquoi 
nous  panerons  fans  plus  différer  à  ce  qui  nous, 
regarde,  renvoyant  aux  traités  d'Anaromie,  no- 
tamment celui  de  Berlin ,  qui  a  traité  fa  vamment 
cette  matière.  Les  deux  malléoles  qui  bornent 
latéralemtnt  les  mouvemens  du  Pied',  les  forts; 
lieamens  qui  en  partent  pour  s'épanouir  de  cha- 
que côté  du  tarfe  -,  la  pofition  des  tendons  des. 
péronier?  &  jambiers  poflérieurs  qui  offrent  éga- 
lement une  grande  réftftance-,  la  difpofition  des 
furfacts  refpeclives  des  os  articulés,  font  que 
la  luxation  n'arrive  jamais  fur  les  côtés  fans 
fracture  des  malléoles  ou  diaftafe  du  péroné.  Il 
n'en  efi  pas  de  môme  pour  celles  qui  fe  font  m 
avant  on  en  arrière,  quoique  cette  dernière  (oit 
plus  rare  ,  à  raifon  de  la  réfiflance  que  peut  offrir 
le  tendon  d'Achille. 

Il  eft  facile  de  diflînguer  ces  fortes  de  luxa* 
i  tion  :  lorfque  l'aftragal  eft  en-dedans  >  la  pointe 
i  du  pied  aînfi  que  fa  pl.mre  font  touî-à-fait 
j  portés  en  dehors,  ce  qui  eft  Le  contraire  lorf- 
.*  qu'il  eft  déjetté  en-dehors.  Quand  il  eft  potié 
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en-devant ,  le  talon  femble  raccourci  &  îa  lon-< 
gueur  du  pied  plus  grande.  Ces  deux  genres  de 
luxation  font  rares ,  moins  dangerenfes  que  les 
latérales  &  plus  facilement  réductibler.  pars  les 
luxations  fur  les  côtés ,  on  trouve unefaillie  d'un 
côté  &  une  cavité  de  l'autre;  elles  font  fouvent 
moins  fâcheufes  quand  il  y  a  fracture  que  quand 
il  y  a  diafiafe,  par  les  raifons  qu'on  peut  voir 
à  cet  article. 

«  Dans  une  fracture  complette  &  compliquée 
des  deux  os  de  la  jamle  dans  leur  partie  infé- 
rieure, dit  M.  Hévin,  les  maléolles  furent  tel- 
lement écartées  l'une  de  l'autre  par  la  rupture 
des  ligamens  &  de  la  capfule  articulaire ,  que 
l'aflragal  fortit  prefqu'entièrement  de  l'articula- 
tion. Un  délabrement  auffi  considérable  fembloit 
ne  laiffer  d'autres  reflburces  à  l'Art  que  l'ampu- 
tation de  la  jambe.  Cependant  M.  Marigues  > 
Chirurgien  -  major  de  l'Infirmerie  de  Verfailles , 
crut  devoir  tenter  de  conferver  le  membre.  Pour 
cet  effet,  il  prit  le  parti  d'enlever  l'aflragal  qui 
étoit  prefque  totalement  détaché-,  il  fit  la  réduc- 
tion des  os  fracturés  &  mit  en  ufage  tous  les  fe- 
cours  convenables  dont  l'adminifiration  fagement 
dirigée,  fuivant  les  circonflances ,  eut  le  fuccès 
le  plus  complet  5  car  le  bleffé  guérit  parfaite- 
ment, fe  foutint  &  marcha  par  la  fuite  fans  beau- 
coup de  difficulté,  » 

Il  faut,  dans  l/ luxation  dn  pied  ,  fuivre  les 
règles  générales  que  nous  avons  établies  dans 
l'article  Luxation.  Quand  l'extenfion  &  la 
contre-extenfion  ont  été  fuffifantes,  fi  la  luxation 
efî  latérale  ,  on  porte  le  pied  du  côté  oppofé  ,à 
la  luxation.- Si  le  pied  eft  luxé  en-devant,  on 
prend  d'une  main  l'extrémité  inférieure  de 
la  jambe,  &  de  l'autre,  le  pied  près  de  la  join- 
ture, &  on  pouffe  cette  partie  en  arrière  en 
même  -  rems  qu'on  ramène  le  bas  de  la  jambe 
en  devant.  Si  la  luxation  eft  en  arrière,  on  fuit 
les  mêmes  procédés,  mais  dans  un  fens  contraire. 
Dans  toutes  ces  tentatives  on  ira  avec  ménage- 
ment, pour  ne  point  fatiguer  les  tégumens  ,  les 
tendons,  leurs  gaines  &  les  vaifleaux  qui  font 
toujours  dans  un  état  de  fouffrance.  Il  refle  tou- 
jours à  la  fuite  de  ces  luxations  une  foibleffe  dans 
l'article,  à  laquelle  on  peut  remédier  par  le  re- 
pos ,  &  en  foutenant  la  partie  au  moyen  d'une 
bande  de  fer  unie  au  foulier  ,  &  qui  s'appuie 
fur  les  côtés  de  l'aniculation ,  on  la  maintient 
là  au  moyen  d'une  botine.  M.  Gooch  a  imaginé 
a  cet  effet  un  moyen  qu'on  peut  voir  dans  fes 
Cas  de  Chirurgie. (  M.Vmtit-Radïl.  ) 

PIERRE,  A<8of Calculus ,  Calcul.  Corps  fo- 
Ude  formé  de  principes  terreux,  réunis  entr'eux 
par  la  force  incalculable  de  l'attraction,  &  dont 
on  trouve  les  différentes  efpèces  dans  les  diverfes 
régions  du  corps.  II  fe  forme  des  Pierres  non- 
feulement  chez  les  animaux  dont  la  flruéture 
approche  de  la  nôtre,  mais  même  encore  chez 
la  tortue,  te  chameléon ,  les  teflacées ,  chez  les 
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vers-à-fcie  même ,  dont  on  a  vu  te  corps  être 
couvert ,  dans  certaine  épidémie  ,  d'une  croûte 
comme  calcaire,  ou  tartareufe.  Les  Fafles  de  la 
Médecine  ont  conftaté  qu'il  n'eft  aucune  partie 
qui  ne  puiffe  fervir  de  matrice  à  des  calculs  -, 
on  en  a  trouvé  jufques  dans  le  cerveau,  vifcère 
le  plui  mol  &  le  plus  pulpeux  de  tous  ,  fur  les 
parties  même  qui  font  les  plus  expofées  aux  frot- 
temens ,  &  conféquemment  les  moins  propres 
de  toutes  à  favorifer  leur  naifîance  ,  comme  dans 
les  articulations.  Mais  les  endroits  où  ces  fubf- 
tances  étrangères  fe  rencontrent  le  plus  fouvent , 
font  les  reins ,  la  veffie  urinaire ,  la  vélîcule  du 
fiel,  les  gros  inteftins ,  &  quelquefois  même  la 
matrice. 

La  formation  de  la  Pierre  dérive  d'une  fpéci- 
ficité  d'action  dans  les  organes,  dont  il  efl  diffi- 
cile d'établir  le  mécanifme ,  &  qui  a  plus  par- 
ticulièrement lieu  dans  les  zones  tempérées  & 
froides,  que  dans  celles  qui  approchent  de  î'é- 
quateur.  L'eau  crûe ,  ou  chargée  de  principes 
calcaires  &  féiéniteux,  dont  certains  peuples  fon* 
leur  boiflbn  foncière,  y  contribue  pour  beaucoup, 
d'après  diverfes  obfervations  que  l'on  a  eu  occa- 
fion  de  faire  à  ce  fujet  :  mais  elle  n'ajoute  rien 
à  la  force  lapidifique  première,  qui  fubfifle  tou- 
jonrspar  elle-même, malgré  tous  les  efforts,  qu'on 
lui  oppofe,  &  qui  opère  également  chez  l'en- 
fant, où  les  principes  terreux  devroient  tous  être 
employés  à  donner  la  folidité  aux  parties  qui  fe 
forment ,  comme  chez  tes  vieillards ,  où  tout  efl 
dans  un  état  de  dépériffement.  Le  Dran  , 
parle  d'un  calculeux  ,  où  cette  faculté  étoit  telle 
que,  quoique  l'extraction  de  la  Pierre  ait  été 
très-heureufe,  le  trajet  de  la  plaie,  les  linges 
mêmes  que  mouilloir  l'urine ,  fe  trouvoient 
incruftées  d'une  couche  pierreufe,  comme  un 
maflic  qui  fe  feroit  endurci.  On  avoit  beau 
l'ôter,  il  s'en  formoit  une  nouvelle,  depuis 
le  périnée  jufqu'à  la  veffie.  Ces  incruftanons- 
qui  étoient  de  couleur  brune  ,  devinrent  ft 
épaiffes  &  fi  dures,  qu'elles  bouchoienr  en? 
partie  la  plaie ,  lorsqu'on  y  portoit  la  fonde 
pour  y  faire  des  injections  ;  il  fembloit,  dis 
ce  Praticien,  qu'on  paffât  par  un  aqueduc  de 
pierre  de  taille  ;  ce  qui  dura  vingt-deux  jours 
fans  qu'il  fût  poffible  de  les  détacher. 

Toutes  les  Pierres  urioaires  ou  autres  ana— 
Iyfées  par  les  réactifs ,  notamment  l'acide  nitreux, 
ou  fnlphurique  afî'oibli ,  fe  diffolvent,.  &  lailfenc 
une  matrice  en  forme  d'un  nuage  mucilaginenx 
qui  conferve  la  forme  &  le  volume  de  la 
Pierre.  Ce  corps  tranfparent  &  léger  ,  efl  le 
rudiment,  ou  comme  M.  Tenon  l'appelle ,  le 
cannevas  de  l'édifice  Pierreux;  les  perles  ?  les 
incruflations  qui  fe  forment  fur  les  dents,  les  con- 
crétions flercorales  même  lui  ont  préfenté  le 
même  phénomène;  &  il  paroit  qu'il  efl  com- 
mun à  toutes  les  lapidifications  qui  fe  font  chez 
les  divers  animaux.  Ce  cannevas ,  ç-bferve  cet 
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Académicien,  n'eft  point  le  même  dans  les 
différentes  Pierres,  les  unes  comme  les  perles 
fines,  les  pierres  blanches  &  jaunes  murales  de 
la  veliie,  celles  de  l'utérus,  certains  bézcards 
ttcs-compacls  du  porc  épi,  &  celles  des  boyaux 
de  chèvre? ,  ont  un  cannevas  compofé  de  couches 
articulaires  concentriques  ,  emboîtées  les  unes 
dans  les  autres,  comme  les  peaux  d'un  oignon, 
tranfparentes ,  flexibles  &  muqueufes.  D'autres , 
comme  celles  dés  écreviffes  &  des  homards, 
le  tuf  des  dents,  &  quelques-unes  dubaffmet 
du  rein  ont  un  cannevas  compofé  de  couches 
auffi  tranfparentes,  mais  plus  folides,  &  feule- 
ment ftmi-orbiculaires ,  emboîtées  les  unes  dans 
les  autres  comme  des  gobelets-  Ces  deux  efpèces 
de  cannevas  s'endurciffent  par  l'eau  bouillante , 
&  par  l'efprù-de-vin ,  mais  l'eau  tiède  les  ra- 
mollit &  les  réduit  à  la  longue  en  une  fubftance 
branchùe  &  muqueufe.  Il  eft  des  Pierres  dont 
le  cannevas  eft  poreux  &  représente  une  efpèce 
dVponge.  Ces  cannevas  font  de  trois  efpèces 
différentes  *,  les  premiers  qui  fe  trouvent  dans 
certaines  Pierres  des  boyaux  des  chevaux  ,  font 
cempofés  outre  la  fubftance  muqueufe  ,  d'une 
rrès-£rande  quantité  de  poils  très -fins,  &  de 
fragmens  très-menus  de  végétaux. 

Nous  allons  parler  dans  divers  articles  fépa- 
ré?,  des  Pierres  les  plus  ordinaires,  &  qui  par 
leur  fituation  peuvent  offrir  différentes  indica- 
tions relatives  à  leur  extraction  ,  les  autres  étant 
plutôt  du  reffort  de  la  Médecine  que  de  la  Chi- 
rurgie. 

Des  Pierres  Urinaires. 

L'urine  la  plus  cuire,  la  plus  limpide,  paffée 

à  n avers  le  papier  gris  &  abandonnée  enfuite  à 
elle' même,  laiife  dépofer  nombre  de  petits  grains 
qui  5'a'ggrumelant  ',  forment  enfin  une  couche 
du  ne  certaine  épaiffcur.  Un  corps  étranger  qui 
fejourne  quelque  ums  dans  les  voies  urinaires, 
fe  recouvre  également  d'une  pareille  couche  & 
devient  par  la  fuite  du  tems  le  double  k  le  tri- 
ple &  le  quadruple  plus  volumineux  qu'il 
n'étoit  précédemment.  On  peut  voir  ,  à  ce  fujet, 
un  Mémoire  de  Moi  and ,  reiarivtmcnt  aux  corps 
étrangers  introduits  dans  la  veffie  &  le  fonde- 
ment, publié  dans  le  troifième  volume  de  ceux 
de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  On  y  trouve 
une  fuite  d'obfervatjons  ,  fur  des  pierres  qui 
avoient  pour  noyau  des  murcesîix  de  fondes  de 
plomb,  des  aiguilles  à  cheveux  ,  dos  fèves,  des 
épis  de  hldd,  des  bougies,  dts  cannules,  de 
tentes,  des  aiguilles  de  tète  en  ivoire  &  des  cure- 
oreilles  portés  ou  tombes  dans  la  v;fîie.  Prefque  ' 
tous  les  calculs  rie  la  veille  offrent  aimi  une 
fubftance  d'une  toute  autre  nature  que  la  léijr  , 
qui  fert  de  bafe  à  la  matière  propre  qiiï  les  forme  , 
&' fur  laquelle  celle-ci  s'appofe  par  cruche  ^con- 
centriques d'autant  plus  grandes  qu'elles  «éviers- 
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nent  plus  volumineufes,  comme  on  le  peut  voir 
dans  les  Pierres  caffées  dans  un  de  leur  diamè- 
tres. On  a  beaucoup  'cherché  à  connoitre  la  na- 
ture des  Pierres  urinaires,  perfuadés  que  fi  on 
pouvoir  la  faifîr,  on  parviendroit  à  prévenir  les 
fuites  fàcheufes  auxquelles  elles  donnent  lieu.  Pa- 
racelfe  qui  les  croyoit  formées  d'une  efpèce  de 
réfine,  les  comparoit  aux  concrétions  arthritiques; 
Van  Helmont  les  regardoit  comme  une  coagula- 
tion faite  par  les  fels  de  l'urine  &  un  efprit  ' 
volatil  terreux ,  &  penfoit  qu'elles  différoient 
beaucoup  de  la  craie  arthritique,  dont  l'épaifif- 
fement&  l'acidification  de  la  Synovie  étoient  félon 
lui  la  caufe.  Boyle  en  avoit  extrait  de  l'huile  & 
beaucoup  de  fels  volatils.  Boërrhave  y  admet- 
toit  une  terre  unie  à  l'alkali  volatil ,  Haies  en 
avoit  retiré  fix  cens  quarante-cinq  fois  fon  vo-  . 
lume  d'air,  &  de  deux  cens  trente  grains,  il 
n'en  avoit  obtenu  que  quarante-neuf  de  réfidu.  . 
Toutes  ces  notions ,  quelques  reçues  qu'elles 
fuffent',  n'inftruifoient  point  encore  fur  la  nature 
intime  de  laPie.rre i  il  étoit  réfervé  à  Bergman 
&  à  Scheele  de  prouver  qu'elles  étoient  com-. 
-poiées  d'une  très-grande  quantité  cl'un  acide, 
particulier  qu'ils  appellent  Lythique,  deux  cen- 
tièmes  de  ch|ux,&  une  matière  blanche  fpon- 
gieufe  &  indiffoluble  par  tous  les  réactifs,  &, 
qui  n'eft  point  encore  bien  connue  ,  &  d'une  in- 
finiment  petite  portion  de  fubrtance  extraclive 
qui  lui  donne  fa  couleur.  Les  criftaux  de  cet 
acide  paroiffent  à  la  fimple  vue  fur  la  fracture 
d'une  l'ierre,  &  il  en  eft  même  qui  femblent 
n'êtie  qu'un  groupe  de  criftaux.  Ainfi  la  for- 
mation de  ces  Pierres  n'offre  rien  que  n'ait  pré- 
fentée  la  criftaliifation  dans  les  opérations  géné- 
rales de  la  Nature,  &  ce  feroit  à  tort  qu'on 
recourreroit  aux  rêveries  des  Anciens  pour 
l'expliquer. 

La  Pierre  commence  communément  à  fe  former  . 
dans  les  reins-,  fes  élémens  fe  tamifent  en  quel- 
que forte  à  travers  les  tubulures  dont  font  percés 
les  mamelons;  on  en  a  même  vu  dont  une  ex- 
trémité comme  branchiie  tenoit  aux  tubulures 
pendant  que  l'autre  étoit  étroitement  faifie  par 
le  calicule.  Quand  les  urines  trouvent  de  la 
difficulté  à  defeendre  vers  la  veffie,  ces  élé- 
mens s'agglutinent  &  font  corps  dans  le  baffi- 
nét  ,  &  augmentant  de  jours  en  jours,  ils' 
prennent  l'apparence  d'une  pierre  irrégulière,  & 
qui  eft  plus  ou  moins  adhérente  au  parenchyme 
du  rein;  telle  étoit  celle  à  quatre  angles  en 
forme  de  croix  dont  parie  Tulpius  ,&  qui  occu- 
poir  tellement  foute  fon  étendue,  qu'on  n'auroit 
pu  l  ôter  fans  déchirer  par  morceaux  fon  paren- 
chyme. Viderint  igitur  illi ,  dit  -il  à  ce  fujer  , 
qui  lads  fpeciofè,  docent -ex  inrifis  r-enibus  calculés 
extmï  pojje,  cuam  turpi  tg%cmxwM  pscjtftueuntjy Je, 
&  artem  juim }  fl  qu'idem  aliifua  .Jo  i  à:' Lièrent  in,. 

c àlîim  ,  tam  firtniter  renibus  innatum,  D'autres 
fôîs  ces  Pierres  irritent  les  parties  ,  y  attirent  uns 
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Inflammation  qui  ,  dégénérant  four  dément  en 
fuppuration  ,  donne  lieu  à  la  fonte  chronique 
du  rein.  Tel  efi  le  cas  de  cette  Pierre  voiumi- 
neufe  qu'on  retira  après  la  mort  du  Pape  In- 
nocent ÏII  ,  dont' parle  Dionis.-Afltz  communé- 
ment la  Pierre  déjà  formée  dans  le  baffinet  du 
rein,  enfile  la  route  de  l'uretère.  Quand  elle  eft 
ronde  &  polie  de  toute  part  ,  elle  defcend  ai- 
fément  le  long  de  ce  canal  ,  &  n'occafionne  que 
quelques  légères  douleurs  qu'on  rapporte  au  lum- 
bago, &  qui  s'appaifent  par  le  repos.  Mais  quand 
elle  eft  irrégulière  ,  voiumineufe ,  elle  féjourne 
dans  l'uretère  ,  &  y  occafionne  des  fymptômes  qui 
indiquent  une  vraie  néphritique  -,  les  douleurs  de 
colique  fe  font  fpécialement  feiïtir  le  long  de 
l'uretère  -,  le  tefticule  eft  tiré  en  haut ,  &  le  fpafme 
du  bas  -  ventre  eft  porté  à  un  tel  point  que  les 
vomiffemens  font  continuels.  Quand  lesaccidens 
font  plus  mitigés  ,  qu'il  furvient  rémittence  '& 
même  intermiilion  pendant  de  longs  intervalles , 
la  Pierre  peut  reiter  fiarionnaire ,  &  félon  la 
manière  dont  elle  eft  pofee ,  laiifer  un  cours 
libre  aux  urines:,  mais  alors  ,  par  fucceffion  de 
tems,  il  fe  fait  de  nouvelles  additions  à  ia  Pierre 
qui  fe  prolongeant  dans  l'étendue  de  l'uretère , 
prennent  l'apparence  d'un  canal  plus  ou  moins 
alongé.  On  peut  voir  d&ns  les  Obfervateurs,  des 
•faits  finguiiers  qui  confirment  cette  théorie  ,  & 
'où  les  urines  paffoient  dans  l'intérieur  de  la 
■Pierre  comme  dans  un  canal  d'aqueduc.  Lesac- 
cidens ,  dans  les  cas  de  ce  genre,  ne  font  point 
auffi  urgens  que  dans  ceux  où  ia  Pierre  occa- 
fionne des  fymptômes  inflammatoires  -,  mais  la 
mort  n'en  menace  pas  moins  de  loin. 

Quand  le  volume  &  la  figure  de  laPrerre-lui 
'permettent  de  defeendre  facilement  dans  la  vef- 
fie ,  elle  paffe  par  le  détroit  de  l'uretère  à  fon 
ïnfenion  à  !a  veffie.  Mais,  pour  peu  qu'elle  îrouve 
de  difficulté  à  traverfer  les  détours  de  ce^canal 
à  travers  les  membranes  de  ce  réfervoir  ,  elle  s'y 
arrête,  &  peut  devenir  alors  un  genre  de  Pierre 
enkyfîée  qui  gêne  plus  ou  moins  là  defeente  de 
l'urine  dans  la  veffie.  Mais,  en  fuppofant  qu'elle 
y  tombe  ,  elle  prend  des  acecroiflemens  d'amant 
plus  grands  qu'en  en  ignore  la  préfence,  &  que 
la  fécurité  où  l'on  eft, fait  qu'on  n'y  porte  au- 
cune attention. 'Ces  accroiflemens  fe  font  par 
coucifes  qui  font  évidemment  de  couleurs  dif- 
férentes -,  on  en  a  vu  alternativement  de  noires 
&  de  blanches,  &  d'autres  fois  entièrement  noires 
ou  jaunâtres.  Le  volume  de  la  Pierre  n'tft  pas 
le  même  chez  tous  les  fujers,  les'  unes  font  pe- 
tites, ries  autres  d'une-  grofteur  plus  ou  moins 
confidérables  \  on  en  a  vu  qui  remplifibiem  ioure 
la  capacité  de  la  veffie  Ces  iones  de  Pierres 
ont  ordinairement  fur  les  côtés  des  goutrères 
creufôes  par  les  .urines,  &  deftinée;  à  les  con- 
duire depuis  l'extrémité  dis  •uretères'  jnfqu'à 
l'orifice  de  l'urètre.  La  figure  de*  Pierte  ne  varie 
■pas  moins  ;  elles  fom  îaniôt  régulières  &  tantôt 
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irréguliè'res",  quelquefois  leur  furface  eft  polie, 
d'autres  fois  âpre,  parfemée  de  pointes  -,  oà  les 
nomme  alors  murales ,  calculi  echinati ,  à  rail'on 
de  leurs  reffemblances  aune  mûre  ou  à  un 
hiriffon.  Celles  -  ci  font  ordinairement  feules-,  les 
Pierres  polies  font  également  quelquefois  feules , 
même  celles  qui  font  à  facettes;  mais  le  plus 
fouvént  elles  vont  de  deux  à  vingt  ,  &  même  à 
trente.  Leur  folidisé  n'eft  point  la  même,-  il  en 
eft  de  fort  dures  ,  pendant  que  d'autres  font 
molles ,  friables ,  &  fe  brifent  à  la  moindre  pref- 
fion  ,  circonffance  qui  rend  leur  extraction  dif- 
ficile &  laborieufe,  &  qui  même  eft  en  faveur 
de  l'opération  en  deux  tems  ,  &  dont  nous  fe-- 
rons  mention  à  l'article  Taille.  Enfin  le  plus 
grand  nombre  des  Pierres  peut  fe  porter  d'un 
endroit  de  la  veffie  vers  un  autre,  quand  leur 
pefanreur  les  y  détermine  -,  mais  auffi  il  en  tft 
d'autres  qui  font  tellement  fixées  ,  qu'elles  font, 
pour  ainfi  dire,  immobiles -,  on  les  appelle  alors 
Pierres  adhérentes,  étalonnées  ou  enkyfiées ,  cal- 
cule incarcérait.  Leur  immobilité  pan  venir  de 
ce  qu'elles  ~ont  contracté  des  adhérences  avee 
les  parois  de  la  veffie ,  de  ce  qu'elles  f  ont  ren- 
fetmées  dans  une  poche  particulière ,.  de  ce 
qu'elles  ont  glifté  entre  les  tuniques  dont  la  veffie 
eft  compofée,  ou  enfin  de  ce  qu'elles  font  en- 
gagées à  l'extrémité  des  uretères  d'où  elles  ne 
peuvent  fortir.  Voyons  comment  ces  différentes 
circonftances  peuvent  avoir  lieu. 

i.°  Si  une  Pierre  inégale,  raboteufe  &  en 
même-  rems  pefante,  fe  cantonne  dans  un  endroit 
de  la  veffie  ,  elle  y  produira  une  excoriation,  de 
laquelle  il  pourra  s'élever  des  chairs  molles  & 
forsgeuies,  qui  s'introduifant  dans  fes  vuides  , 
donnera  lieu  à  une  adhérence  plus  ou  moins 
étendue ,  comme  l'ont  prouvé  un  affez  grand 
nombre  défaits,  &  entr' autres  l'adhérence  des 
pefTaires  dans  le  vagin  ,  quand  ils  y  ont  féjourné 
quelque  tems.  Le  Dran  tailla.,  en  17  «o,  une 
Darne  a  qui  il  ôta  une  Pierre  très  -  greffe  ,  dont 
une  dés  faces  inégales  étoit  longue  de  trois  pouce?, 
&  large  de  -deux  &  demi-,  elle  étoit  par  toute 
cette  .face  adbêrenGrffiur  la  portion  de  la  veffie 
qui  touche  le  reclum  Cette  adhérence  étoit  faire 
par  des  inégalités  de  la  Pierre- ,  qui  avoj^nt  oc- 
cafionr.é  une  excoriation  à  la  portion  de  la  veffie 
qu'elle? 'tonchoient.  A  cet  endroit'  ï'  s'élevoh  de 
l'ulcère  '.:u<'.mité  de  mamelons  charnus  ou  fongeuy, 
qui  s\  i'--;-:geoient  dans  les  inégalités  de  la  Pierre. 
La  Piètre  fe  détacha  fans  peine,  &  lorfq utile 
fut  dehors ,  il!  reconnut  qu'elle  avoit  éntrsînôplu- 
fieurs  fe  ces  mamelons.  Au  bout  de  dix  jours', 
ra  ponicr.  malade  dé  fâ  veffie  s'exfolia  ce  fortir 
en  morcemx  par  la  piaiè. 

X."  On  trouve  lonvent  l'intérieur  de  la  veffie 
2'=rni  .-jts  colonnes  -charnue»,  pins  ou  moins  f:il- 
îàrue?  ,  &  '  difpofées  'fort  irré&ulVèremcrft.  Ces 
ediorine:;. ,  cor-roc  céViéi  du  coeur  ^it-iderst  entre 
elles  des  tnîonccmens 'dans  lefqueis  peuvent 
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s  engager  des  graviers  qui,  par  leurs  accroiflemens, 
formeront  des  Pierres  allez  volumineufes.  Outre 
ces  vefnes  à  colonnes  ,  il  y  en  a  d'autres  qui 
-ont ,  dans  l'épaiffeur  de  leur  parois  ,  de  véritables 
prolongemens  en  manière  de  cul  -  de  -  fac,  dans 
lefquels  il  peut  fe  loger  des  Pierres  avec  encore 
plus  de  facilité.  On  voit  dans  le  premier  vo- 
lume de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  la 
figure  dune  vefiie  donr  l'intérieur  préfentoiî  plu- 
Jîeurs  ouvertures  qui  conduifoient  dans  des  ca- 
vités dor.t  le  fond  étoit  plus  large  que  l'entrée; 
plufisurs  de  ces  cavités  ou  cellules  contenoient 
5es  Pierres. 

3.0  Littre,  faifant  l'ouverture  du  corps  d'un 
jeune-homme  de  vingt  ans ,  trouva  le  rein  gau- 
che &  l'embouchure  de  l'urerère  à  la  vefiie,  con- 
sidérablement ulcérée  du  -,  il  y  avoir  en  outre  à 
cet  endroit  de  la  veffie,  un  trou,  &  un  con- 
duit de  deux  lignes  de  diamètre,  Iefquels  répon- 
doient  à  une  poche  éloignée  de  fept  lignes  dans 
laquelle  étoient  renfermées  deux  petites  pierres. 
Or,  il  eft  vraifemblable  que  ces  Pierres  avoient 
commencé  dans  le  rein  gauche,  qu'elles  avoient 
excité  à  l'extrémité  de  l'uretère  une  inflamma- 
tion fuivie  d'ulcération,  &  qu'elles  s'étoient  avan- 
cées peu-à-peu  entre  les  membranes  de  la  vef- 
fie jufqu'au  lieu  où  elles  s'étoient  arrêtées.  Cette 
explication  paroiffoit  fi  naturelle  à  Littre,  qu'il 
penfoit  que  toutes  les  Pierres  enkyfiées  étoient 
de  la  même  nature,  parce  qu'il  ne  concevoit 
pas  que  des  Pierres  puflent  contracter  des  adhé- 
rences autrement,  ni  qu'il  pût  fe  former  des 
Icyftes  dans  un  vifeère  lavé  continuellement 
comme  la  veiDe. 

4.0  Enfin  le  Dran  a  communiqué  à  l'Acadé- 
mie Royale  de  Chirurgie  une  obfervation  fur 
une  Pierre  oblongue  arrêtée  à  l'extrémité  de 
l'uretère.  Ce  fait  efi  trop  bien  expofé  dans  tous 
fes  détails ,  &  l'autorité  de  le  Dran  eft  d'un  fi 
grand  poids ,  qu'on  ne  peut  le  révoquer  en  doute. 
.En  1732,  il  tailla  un  malade  dont  la  Pierre  étoit 
enchaffée  dans  l'uretère,  comme  un  diamant  dans 
fon  chaton.  Elle  ne  débordoit  dans  la  veffie  que 
de  trois  à  quatre  lignes  ;  il  ne  put  faifir  la  pierre 
avec  la  fenette  le  jour  de  l'opération ,  mais  au 
bout  de  fept  femaines ,  il  fenrit  qu'elle  faifoit  dans 
la  vefîîe  une  faillie  d'un  demi-pouce  ou  environ  : 
il  la  prit  &  l'ôtà  alors  plus  facilement,  vraifem- 
hlablement  à  raifon  de  la  fuppuration  furvenue 
dans  le  chaton ,  quidétruifit  tout  ohftacle. 

Tant  que  les  pierres  de  la  velfie  font  peu  vo- 
lumineufes, qu'elles  font  polies^  peu  pétantes, 
elles  peuvent  féjourner  dans  ce  vifeère .,  &  néan- 
moins ne  pas  occafionner  des  accidens  bien  in- 
quiétans;  on  en  a  même  trouvé  d'aflez  groffes  dans 
la  veffie  des  perfonnes  qui  ne  s'en  étoient  jamais 
plaintes.  Mais  lorfqu'elles  font  de  toute  autre  na- 
ture, elles  font  naître  de  fymptômes  dont  la  gra- 
vité eft  relative  à  la  plus  ou  moins  grande  fen- 
fifcilité  des  fujets,  à  l'irrégularité  &  à  la  pefan- 
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feur  de  la  Pierre;  ces  fymptômes  conflituent  ce 
qu'on  appelle  les  lignes  équivoques.  Le  plus  or- 
dinairement c'eft  un  fentiment  de  douleur  que 
les  malades  rapportent  à  l'extrémité  du  gland  , 

,  &  qui  Les  force  à  tirailler  le  prépuce  qui,  le  plus 
fouvent  efi  beaucoup  plus  gros  &  plus  alongé 
que  de  coutume.  A  ce  fymptôme  fe  joint  un 
fentiment  d'une  pefanteur  incommode  au  périnée, 

-  une  envie  fréquente  d'uriner  ou  d'al'er  à  la  gar- 
de -  robe  ,  le  cours  des  urines  s'arrête  quelquefois 
lorfqu'elles  font  en  train  de  fortir  avec  ia  plus 
grande  force,  elles  s'échappent  vers  la  fin  avec 
douleur,  elles  font  blanches ,  glaireufes  &  comme 
furfuracées ,  &  pour  peu  que  les  malades  aient 
été  cahotés  ,  foit  en  voiture  ou  en  allant  à  pied 
par  des  chemins  raboteux  ,  elles  deviennent  fan- 
guinolentes  ,  quelquefois  les  cuifies  font  comme 
engourdies  &  les  tefticules  retirés  en  haut,  les 
érections  font  plus  ou  moins  fréquentes  ;  mais , 
comme  t'obferve  le  Dran ,  toutes  ces  apparences 
font  fouvent  trompeufes;  la  veffie  eft  fujette  à 
bien  des  maladies  qui  pouvant  en  itnpefer  par 
la  bizarrerie  des  accidens  qui  les  accompagnent , 
font  croire  qu'ils  font  occafionnés  par  la  pré- 
fence  d'une  Pierre  ,  quoiqu'il  n'y  en  ait  pas ,  & 
d'autres  fois ,  femblent  ne  caraclérifer  qu'une 
maladie  de  ce  vifeère  ,  quoiqu'il  y  ait  des  Pierres 
dans  fa  cavité.  Aufli  le  ligne  le  plus  certain ,  le 
figne  vraiment  univoque  eft -il  le  cathétérifme  ou 
l'imprelfion  que  reçoivent  les  doigts  au  moyen 
d'un  cathéter  ou  d'une  fonde  que  l'on  introduit 
dans  la  vefiie  par  le  canal  de  l'urètre.  Voyei 
pour  tout  ce  qui  a  rapport  à  cette  opération,  l'ar- 
ticle Sonde. 

JL.es  Pierres  urinaîres  de  la  veflîe,foit  par  les 
accidens  qu'elles  entraînent  ou  les  opérations 
qu'elles  néceffitent,  font  toujours  très-inquiétantes, 
notamment  chez  les  hommes  ,  car  il  eft  reconnu 
que  les  femmes  qui  en  font  plus  rarement  af- 
fectées, s'en  délivrent  aufli  plus  fouvent ,  vu  la 
facilité  que  ces  concrétions  trouvent  à  s'échapper 
par  le  canal  de  l'urètre,  qui  chez  elles  eft  très-court 
&fort  large.  Les  accidens  dont  leur  préfence  eft 
toujours  accompagnée  ,  font  fouvent  relatifs  à 
l'ancienneté  de  la  maladie,  à  l'âge  &  au  tem- 
pérament des  malades.  Les  Pierres  qui  font  iaé- 
gales  ou  raboteufes,  irritent ,  enflamment  même 
quelquefois  la  vefiie  &  donnent  lieu  à  des  ulcé- 
rations qui  font  périr  par  la  fuite  les  malades, 
&  à  leur  mort  on  trouve  toujours  la  ve  flie  dure, 
racornie,  ratatinée  &  tellement  reflerréé  fur 
la  Pierre  qu'il' eft  très  -  difficile  de  la  dégager. 
Tous  les  moyens  curatifs  font  alors  inutiles  ;  il 
faut  s'en  tenir  à  la  mitigation des  fymptômes,  fi 
l'on  veut  être  encore  utile  au  malade.  Mais  à 
une  époque  moins  avancée,  &  lotfque  les  acci- 
dens locaux  ne  font  accompagnés  d'aucun  défordre 
dans  le  refte  du  corps ,  on  peut  encore  fe  déter- 
miner pour  l'opération  avec  efpérance  de  fnecès , 
quand  on  préfume  que  ce  genre  de  moyen  eft  le 
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plus  convenable.  Le  Dran  a  extrait  de  rrês-gror- 

îes  Pierres  de  la  velTie  qui  les  embraflbit  étroi- 
tement, &  quoique  les  lignes  indicaflcnt  que  ce 
vifcère  fût  dans  un  très-mauvais  étar,  le  fuccès 
n'en  fut  pas  moins  heureux,  ceilt-ci  ayant  fup- 
puré  &  s'étant  détergé  à  l'aide  des  injections 
qu'il  y  portoit  dans  les  panfemtns. 

(  La  Pierre  reconnue  dans  la  veille,  ne  laifte  d  au- 
tre efpérance  que  dans  l'opération  de  la  taille , 
quelle  que  foit  la  méthode  qu'on  admette  pour 
la  pratiquer.  Cette  reflburce  eft  fâcheufe,  mais 
elle  eft  plus  certaine  que  celle  qu'offre  les  divers 
Jithrontiptiques  dont  on  a  tant  vanté  l'efficacité, 
notamment  l'eau  de  chaux  ,  &  i'alkali  cauftique 
dans  un  état  de  dilution.  Ces  remèdes  ont  eu 
beaucoup  de  vogue  en  Angleterre,  fous  les  noms 
de  Stéphens  &  de  Kittich  -,  mais  quoique  cer- 
taines Pierres  foient  folubles  par  l'un  o.i  l'autre 
deces  menlirues,  particulièrement  la  dernière, 
quand  on  les  y  plonge  immédiatement,  cependant, 
comme  aucun  ne  peut  être  poté  en  cet  état 
Jans  la  veffie  fans  léfer  cet  organe,  &  que  fi  on 
les  délaye  pour  les  donner  intérieurement,  ils 
perdent  leur  efficacité  dans  les  routes  de  la  cir- 
culation ,  &  qu'ils  n'arrivent  que  très-foiblts 
où  ils  doivent  agir  avec  la  plus  grande  force  , 
ces  raifons  plaufibles  les  ont  fait  abandonner. 
Cependant  fi  quelques  malades  en  ont  éprouvé  du 
foulagement,  cen'eftqu'à  la  longue,  &  parce  que 
la  Pierre  s'étoit  couverte  d'une  couche  moins 
dure,  &  que ,  par  cette  raifon ,  elli  irritoit  moins 
la  vefiie  ;  mais  nous  n'avons  aucun  faitauthenti  rue 
en  faveur  d'une  diffolution  réelle  par  leur  fenl 
moyen ,  ou  par  tout  autre.  Il  efi  môme  très-in- 
conféquent  de  porter  trop  loin  l'ufage  de  ces  re- 
mèdes; ils  ruinent  la  conftitution  plus  ou  moins 
promptement ,  &  mettent  le  fang  dans  un  état  de 
diflblution  fcorbutique,  dont  il  lui  elt  difficile  de 
revenir;  c'eft  ce  qu'on  a  eu  occafion  d'obferver 
fou  vent  en  Angleterre,  où  le  charlatanifme  trouve 
fouvent  des  dupes. 

La  pierre,  lorfqu 'elle  eft  d'un  volume  médio- 
cre ,  peut  paner  par  le  col  de  la  velue ,  &  s'ar- 
rêter en  différens  endroits  du  canal  de  l'urètre. 
Tulpius  parle  d'un  Enfant  chez  qui  plufieurs 
Pierres  s'étoient  ainfi  accrues  au  milieu  du  canal 
de  l'urètre ,  &  formoient  autant  de  tumeurs  dif- 
lincles  qu'on  pouvoir  toucher  séparément ,  &  qui , 
cependant,  n'apportoienr  aucun  obftacle  au  paf- 
fage  de  l'urine.  Le  Chirurgien  à  qui  le  malade 
fut  Confié,  fe  contenta  d'ouvrir  la  tumeur,  &  il 
en  retira  plus  d'une  vingtaine  de  petites  Pierres 
du  volume  des  petits  pois.  Les  endroits  où  ces 
fortes  de  concrétions  fe  forment  le  plus  commu- 
nément,  &  où  celles  qui  viennent  de  la  veille, 
s'arrêtent  toujours,  font  la  portion  membraneufe, 
.&  la  fctffe  naviculaire.  La  Pierre  ne  s'arrête  com- 
munément dans  l'efpace  que  forme  la  portion 
membraneufe  de  l'urètre,  que  chez  les  perfonnes 
Chirurgie.  Joint  L<rt  Jhf.  Partie. 
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qui  ont  quelques  re-réciflemens  ou  brides  dan5 
l'inférieur  de  ce  canal.  Eprouvant  du  côié  delà 
verbe  comme  vers  l'obflacle,  une  réfiftance  qui 
s'oppofe  à  fa  marche ,  elle  féjourne  là  où  elle 
fe  trouve,  &  acquiert  infenfibltmcnt  un  plus  grand 
volume,  étant  continuellement  en  contacl  avec 
l'urine  qui  s'épanche  de  la  veffe.  Quand  elle 
peut  aller  plus  avant,  elle  s'arrête  dans  la  fufle 
naviculaire,  &  y  augmente  de  volume  par  kmême 
mécanifme  que  nous  venons  d'expliquer.  J|  tiï 
rare  que  le  canal  fe  rompe  alors,  quelque  foit 
l'extenfion  qu'il  éprouve,  tant  efi  grande  i a  force 
expanfive  des  membranes  qui  le  compofent. 
George  Coopmans,  dans  fa  Névrologie,  imprimée 
à  Franéker,  en  1789  ,  parle  d'un  caicul  de  l'urè- 
tre qui,  étant  placé  fous  ré  gland  du  côté  gau- 
che, s'étoit  fait  jour  en  oc^afionnanr  un  ulcère; 
ce  calcul  féché,  &  nétoyé,  pefoit  cinq  onces  & 
demie. 

La  maladie  alors  préfente  des  indications  fur 
lefquelles  on  peut  confulter  l'article  Taille  ,  à 
l'endroit  où  il  s'agit  des  procédés  à  mettre  en 
exécurion  pour  extraire  les  Pierres  du  canal  de 
l'urètre. 

Mais  la  Pierre  fe  forme  quelquefois  hors  des 
voies  urinaires ,  lorfque  ces  voies  n'érant  point 
dans  une  parfaite  intégrité,  l'urine  fe  filrre  len- 
tement dans  les  cellules  du  tiflu  graifleux  qui 
avoifine  fes  réfervoirs ,  &  fes  canaux  naturels. 
Cette  circonfiance  arrive  affez  fouvent  après  1  opé- 
ra  ion  de  la  taille  ,  de  la  boutonnière,  à  la  fuite 
de  l'ouveiture  des  abcès  urineux,  ou  des  fiflules 
urinaires  fort  anciennes.  M.  Louis  rapporte  dif- 
férons exemples  du  premier  cas,  dont  plufieurs 
lui  font  particuliers.  Dans  quelques-uns  les  Pier- 
res étoient  uniques,  d'autres  fuis  elles  étoient 
plufieurs,  féparées  les  un;s  des  autres  par  des 
cloilons  qui  leurfet  voienteommede  tuuiqueï.Pour 
que  les  Pierres  fe  forment  ainfi  hors  des  voies 
urinaires ,  il  faut  que  les  urines  s'écoulent  avec 
la  plus  grande  lenteur,  ce  qui  fuppole  une  ou- 
verture infinim  nt  petite  du  canal  de  l'urètre;  une 
plus  grande  irruprion  inonderoit  le  tiflu  cellu- 
laire, &  cauferoit  les  accidens  formidables  d'une 
infiltration  gangreneufe.  L'uriné  ici ,  comme  l'ob- 
ferve  M.  Louis,  pénètre  comme  par imbibition; 
la  petite  quantité  qui  s'infiltre,  s'épaifli  Tant  à 
mefure,  fans  pouvoir  produire  d'autre  défordre 
que  la  concrétion  olculeufe  qui  en  dérive 
Les  Pierres  urinaires  peuvent  f accéder  encore  à 
une  érofion  locale  du  canal  de  l'urètre ,  occafion- 
née  par  une  violence  extérieure.  On  trouve  une 
obfervation  de  ce  genre  d  .n>  le  II J.e  voiume  des 
Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie; 
elle  a  rapporta,  un  Pilote  qui  n'avoir  jamais  rendu 
aucun  gravier,  ni  é;é  afF-  clé  de  rétentions  d'urine, 
ou  de  maladies  vénériennes,  mais  qui  avoitrecu 
autrefois  fur  le  feotum,  un  coup  àj  pied  qui  lui 
avoit  occasionné  une  violente  douleur.  U  lui  fur* 
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vint  une  tumeur  au  milieu  de  cette  partie,  qui 
fut  d'abord  prife  pour  un  troifième  tefiicule,  & 
qu'on  regarda  enfuiîe  comme  un  fchirre,mais 
qu'on  trouva  à  l'extirpation  être  une  véritable 
Pierre.  Un  léger  cauflique  mis  dans  le  trajet  qui 
cemmuniqtioit  avec  l'urètre,  y  fir  uneefcarre, 
dont  la  chute  permit  la  formation  d'une  cicatrice 
folide. 

Des  Pierres  Biliaires. 

Les  Pierres  biliaires,  quoique  d'une  nature  dif- 
férente de  celles  que  nous  venons  d'examiner, 
fe  forment  néanmoins  dans  le  plus  grand  nombre 
de  cas  d'après  les  mêmes  principes.  Il  en  efl  de 
plufieurs  efpèces  les  unes  font  brunes  &  noi- 
râtres, irrégulieres ,  tuberculeufes,  comme  granu- 
leufes,  &  offrant  plutôt  l'apparence  d'une  con- 
crétion que  d'un  calcul  ;  les  autres  font  plus 
dures,  brunâtres,  jaunâtres,  ou  verdâtres ;  elles 
offrent  des  couches  concentriques ,  bien  diflinéles , 
&  foment  font  recouvertes  d'une  croûte  fèche, 
unie,  &  grife -,  leur  forme  efl  ordinairement  an- 
guleufe,  &  polièdre.  Un  troifième  genre  font  les 
concrétions  blanchâtres ,  ovoïdes,  plus  ou  moins 
irrégulières,  couvertes  d'une écorce  grife,  inégale, 
formées  de  couches  comme  fpathiques ,  ou  de 
James  comme  criftallines ,  tranfparentes,  &  fou- 
vent  rayonnées  du  centre  a  la  circonférence.  La 
nature  de  ces  dernières  a  beaucoup  de  rapport 
avec  le  blanc  de  baleine,  ainfi  que  plufieurs  Chi- 
miftes  l'ont  découvert.  Ces  Pierres  parvenues  à 
un  certain  volume  par  la  preifion  qu'elles  font 
fur  les  parois  de  la  véficule  du  fiel,  ou  par 
J'obflacle  qu'elles  apportent  au  cours  de  la  bile 
dans  le  canal  cholédoque,  occafionnent  descrif- 
pations  ,ou  refierremens,  qui  arrêtent  le  cours  de 
la  bile,  &  facilitent  fa  réfufion  dans  tout  le  fyf- 
tême }  elles  donnent  lieu  également  à  des  coli- 
ques bilieufes,  inflammatoires,  &  à  nombre  de 
maladies  dont  les  fuites  font  très-fâcheufes.  Quel- 
quefois ces  Pierres  tombent  dans  le  duodénum, 
&  fe  mêlant  avec  Les  matières  qui  parcourrent  le 
canal  alimentaire ,  elles  fortent  dehors  confondues 
avec  les  excrémens.  Les  Pierres  qui  font  conte- 
nues dans  la  véficule  du  fiel ,  peuvent  en  être 
extraites  par  incifion,  dans  les  cas  où  tout  an- 
nonce uneadhérenceentreceréfervoir  &  les  parois 
du  bas- ventre  :  cette  opération  en  toute  autre  cir- 
confiance  pourroit  devenir  fâcheufe,  par  l'épan- 
chement,  qui  pourroit  s'enfuivre  ,  rie  la  bile 
dans  l'abdomen.  Voyei,  pour  de  plus  grandi  dé- 
tails, les  Remarques  de  J.  Louis  Petit  fur  les  tu- 
meurs  formées  par  la  véficule  dans  le  premier 
volume  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie. 

Des  Pierres  Stercorales . 
Ces  Pierres  fe  rencontrent   non-  feulement 
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chez  l'homme,  mais  encore  chez  le  cheval,  le§ 

chèvres,  les  chamois  &  divers  autres  quadrupè- 
des. Les  matières  fécales  chez  ces  individu; , 
s'endurciflVnt  quelquefois  tellement ,  qu'elles 
prennent  la  folidité  de  la  pierre,  elles  s'arron- 
diflent  alors,  &  fervent  de  bafe  à  des  con- 
crétions qui  s'appofent  couches  par  couche;  fur 
le  noyau  primitif,  &  dont  la  nature  efi  diffé- 
rente fuivant  les  différens  cas-  Ordinairement 
ces  Pierres  jaunâtres,  ou  verdatres  font  très-fé- 
tides, elles  acquierrent  en  fe  defsèchant ,  une 
odeur  de  favon  échauffé  ,  leurs  couches  fonl 
polies  &  comme  graffes  au  toucher  ;  quand  on 
en  met  un  morceau  fur  du  charbon  allumé,  il 
fe  fond  en  partie,  &  le  refie  s'enflamme  ou  fe 
calcine  ^  ce  qui  fait  penfer  que  la  bile  entre  pour 
beaucoup  dans  la  formation  de  ces  concrétions. 
Telle  étoit  la  nature  de  la  Pierre  qui  fut  ex- 
traite à  une  femme  de  Verfailles  par  Maréchal. 
Une  fille  fe  plaignoit  d'une  douleur  fixe  au  côté 
gauche  du  ventre,  environ  deux  pouces  au- 
defibus  des  fanffes  côtes-,  ces  douleurs  fe  fai— 
foient  fentir  depuis  trois  ans  dans  le  même 
endroit.  Elles  étoient  plus  particulièrement  vio~ 
lentes  quelques  heures  après  avoir  mangé  des 
chofes  difficiles  à  digérer  •,  mais  alors  il  fur- 
venoit  un  cours  de  ventre  qui  terrr.inoit  les  dou- 
leurs ,  &  quand  il  n'arrivoit  point ,  une  purgation 
ou  des  lavemens  les  calmoient  ordinairement. 
Un  jour,  ayant  bu  de  la  peiite  Herre,  elle  eût 
une  conftipation  accompagnée  d'une  douleur  fi 
violente,  qu'elle  jettoit  les  hauts  cris  les  vomif- 
femens  furvinrent,  les  lavemens  n'avoient  aucun 
bon  effet ,  ainfi  que  les  purgatifs  qu'on  donna 
fous  différentes  formes.  La  malade  étoit  ré- 
duite à  l'extrémité ,  lorfque  tout-à-coup  vomiflant 
beaucoup  de  bile  &  ayant  envie  d'aller  à  la 
felfe,  elle  fentit  pafler  par  bas  un  corps  folide, 
qui  étoit  une  Pierre  d'une  figure  cubique  ,  irré- 
gulière, ayant  un  grand  enfoncement  à  deux  de 
fes  côtés  oppofés-,  elle  avoit  quatre  pouces  de 
circonférence  &  pefoit  cinq  gros.  Elle  étoit  com- 
pofée  de  filets  titfus  enfemble ,  &  difpofées  par 
couches,  &  dans  le  milieu  étoit  un  noyau  de 
prune,  fitué  de  manière  que  les  deux  côtés  du 
noyau  répondoient  aux  enfoncemens  qui  étoient 
à  l'extérieur.  L'expulfion  de  ce  corps  étranger 
amena  la  guéri'on  complette  de  la  maladie.  Il 
efl  des  Pierres  fiercorales ,  qui  paroiflent  parti- 
culièrement fo-mées  par  l'endurciflement  Bes 
matières  excrémenteufss  entre  'les  colonnes  du 
reclum,  comme  il  arrive  quelquefois  chez  ceux 
qui  ont  naturellement  le  ventre  pareffeux*,  celles- 
ci  font  grifes ,  foncées,  brunes  &  même  noires, 
elles  font  plus  voluminenfes  que  les  autres ,  & 
vont  quelquefois  jufqu'à  la  groffeur  d'une  pom- 
me de  tenette  &  même  plus. 

Quand  la  Pierre  efl  auffi  volumineufe  ,  elle 
obfirue  la  totalité  de  l'inteMin,  &  arrête  pref- 
qu'entièrement  les  matières }  le  malade  rtffent 
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des  coliques,  il  a  des  dégoûts ,  des  maux  de 
tête,  des  infommies  &  différent  accidens  plus 
ou  moins  fâcheux,  félon  ia  fenfibilité  plus  ou 
moins  grande  des  (ujets.  Les  purgatifs  huileux 
&  les  bain»  prefcrits  ,  pour  calmer  ces  acci- 
dens ,  réufïiffent  ordinairement  à  faire  defcendre 
la  concrétion  jufqu'au  reélum.  Le  malade  alors 
éprouve  un  poid  à  cette  panie,  &  une  fuppref- 
fion  abfolue  des  felles ,  qui  déierminenr  à  porter 
le  doigt  dans  l'anus-,  le  carps  étranger  qu'on 
trouve,  inftruit  alors  fur  la  caufe  des  accidens, 
&  fur  la  nature  des  remèdes  qu'ils  exigent.  On 
peut  quelquefois  extraire  ces  Pierres  avec  le 
bouton  quand  elles  font  peu  voîumineufts  & 
recouvertes  de  couches  qu'on  peut  rompre  avec 
la  curette.  Mais,  quand  ils  offrent  beaucoup  de 
réfiftance,îl  faut  recourir  à  une  tenette.  Il  ftut 
avoir  foin  dans  toutes  ces  tentâmes  de  faire 
prendre  un  lavement  avant  aux  malade?,  pour 
entraîner  ce  qu'on  pourra  des  matières  qui 
pourroient  fe  détacher,  enfuite  on  trempe  les 
inflrmnens  dans  de  l'huile,  pour  qu'ils  faffent 
moins  de  douleur,  &  on  les  porte  chaque  fois 
avec  le  doigt  qui  leur  fert  de  conducteur.  On 
eft  quelquefois  nécefîïté  à  faire  des  incilïons  à 
la  marge  de  l'anus ,  mais  on  ne  doit  s'y  déter- 
miner que  quand  on  ne  peut  rompre  la  Pierre 
avecc  les  mors  de  la  tenette. 

Des  Pierres  de  la  matrice. 

Les  Pierres  de  la  matrice  ne  font  jamais  auffî 
pefantes  que  l'indique  leur  volume,  elles  font 
ordinairement  d'une  confiflance  plàtreufe  &  affez 
fouvent  elles  font  auffi  dures  que  la  fublîance 
compacte  des  os,  en  forte  qu'on  a  pu  ,  dans  bien 
des  cas,  les  regarder  comme  de  vrais  os.  Elles 
caufent  vers  le  fond  du  bàffin  un  fentiment  de 
pefanteur  qu'on  rapporte  communément  à  un 
fchirie  développé.  Les  femmes  qui  en  font 
affeclées  ,  éprouvent  des  douleurs  de  reins,  & 
quelquefois  un  prurit  infuppomble  à  la  vulve, 
qui  les  portent  à  fe  gratter  avec  violence.  Il  n'y 
à  quelquefois  qu'une  feule  Pierre  &  d'autres 
fois  il  y  en  a  plufîeur?  irrégulières,  &  fort  an- 
guleufen-,  dans  ce  dernier  cas, elles  peuvent  occa- 
sionner des  inflammations  &  des  fuppurations 
locales ,  accompagnées  d'écoulemens  putrides  & 
fanieux,  ainli  qu'il  eft  conflaté  par  une  obfer- 
vation  de  Michel  Morns ,  Médecin  de  Sienne, 
inféré  dans  les  Acles  du  Leipfick.  Les  malades 
quelquefois  n'ont  d  autres  fymptômes  qu'une  dif- 
ficulté d'uriner,  qui  quelquefois  dégénère  en 
une  rétention  complene  d  urine. 

Les  Pierres  de  la  matrice  font  fouvenr  rete- 
nues dsns  la  cavité  de  cet  organe  par  !e  refferre- 
ment  de  fon  col  &  de  Ion  orifice ,  comme  dans 
le  cas  de  Pierre  unique  tans  ulcération;  mais 
d'autres  fois  ce  refTerremert  n'ayant  point  lieu, 
les  Pierres  forttnt  fpontanément.  Hippocrate 
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rapporte  une  obfervation  favorable  à  ce  méca- 
nisme-, on  y  voit  que  les  efforts  du  fond  de  la 
matrice  ont  pu  furmonter  la  réfiftance  qu'oppo* 
(bit  fon  orifice,  &  procurer  îa  forrie  de  la  PierrS 
félon  le*  loix  que  la  Narure  fuit  ordinairement 
dans  l'expuHion  d'un  enfant,  ou  d'un  arrière  - 
faix.  D'autres  fois  les  Pierres  font  chatonnées, 
&  font  plus  ou  moins  faillie  dans  la  vefîïe. 

J.  L.  Petit  a  obfervé  cette  circonflance  furie 
cadavre  d'une  fille  d'environ  foixante  an-. 

On  ne  trouve  guères  qu'^Etius  qui  ait  décrit 
les  moyens  curatifs  propres  aux  Pierres  de  la 
matrice,  il  recommande  de  f.iire  une  incifion  fur 
la  Pierre  en  mettant  préliminairemenr  deux  doigts 
de  la  main  gauche  ,  &  comprimant  avec  l'autre 
main  fur  la  région  hypogafirique  ,  afin  de  faire 
defcendre  la  Pierre  par  cette  prelTion  réciproque 
&  de  l'engager  dans  le  col  de  la  matrice.  Ce 
confeil  en1  loin  d'être  appuyé  fur  la  connoiffance 
de  la  flruélure  &  du  mécanifme  des  parties;  la 
Pierre  étant  toujours  faille   forremenr  par  les 
parois  de  la  matrice  &  n'étant  nullement  fuf— 
cep  ible  de  répondre  à  de  pareilles  preffions» 
Mais  fi  un  (lilet  introduit,  par  l'orifice  de  la 
matrice,  glitToit  affez  facilement  entre  la  Pierre 
&   les  parois  de  cet  ergane,  lî  cette  Pierre 
n'étoit  pas  d'un  volume  déméfuré  &  que  la  matrice 
n'eût  aucune  difpofition  carcinomateufe,  on  pour- 
roit  entreprendre  une  opération.  Voici  celle  que 
confeille  M.  Louis.  Elle  confifle  à  aggrandir 
l'orifice  par  deux  feclions  latérales*,  on  pourroil 
même  les  faire  en  un  feul  &  même  tems  au 
moyen  d'un  efpèce  de  cifeaux  droits  dont  les 
lames  longues  d'un  pouce  ou  environ,  feroic-nt 
tranchantes  extérieurement.  On  porteroit  à  la 
faveur  du  doigt  la  pointe  de  ces  cifeaux  fer- 
més jufques  deffus.  la  Pierre.  On  les  dilateroit 
enfuite,  autant  qu'on  le  jugeroit  néceffaire,  pour 
faire  une  ouverture  fuffifante  en  retirant  les  bran- 
ches. Cette  incifion  permettroit  l'introduction 
d'un  crochet  à  curette  appropriée  pour  dégager 
la  pierre,  &  la  tirer  comme  on  le  pratique  dans 
la  méthode  au  petit  appareil.  Il  feroit  auffi  con- 
venable de  tenir  un  eu  deux  doigts  de  la  main 
gauche,  à  l'orifice  de  la  matrice  pour  guider  le 
crochet  autant  qu'il  feroit  poi'lible.  (  M.  Pe- 
tit-Radel.  ) 

PIERRE  à  CAUTÈRE.  Ceft  le  nom  qu'on 
donne  à  i'alkali  fixe  minéral  rendu  cauftique 
par  l'additior.  de  la  chaux,  &  réduit  à  parfaite 
liccité  par  l'adion  du  feu. 

Cette  préparation  eil  un  caufiique  très— aélif , 
dont  le  pdnc'pa!  ufage  eft  potir  la  formation 
des  ulcères  artificiels  nommés  Cautères  , 
Voyei  ce  mot  ou  pour  l'ouverture  des  tumeurs 
qui  contiennent  un  lluide  ,  lorlqu'on  ne  veut 
pas  recourir  ,  pour  cette  opération  ,  à  l'inflrument 
tranchant-,  Voye[  Caustiques. 
.  PIERRE  INFERNALE.  On  nomme  ainfi  le 
fcl  formé  par  l'union  ste  l'acide  nirreux,  &  de 
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l'argent ,  dépouillé  par  la  fufion  de  toute  fon 
eau  de  criftaliifation  ,  &  réduit  en  petits  lingots 
pour  l'ufage. 

Cette  préparation  eflun  cauftiqnetrès-puiffant; 
cef!  celui  que  les  Chirurgiens  emploient  le 
plus  fréquemment  ,  pour  confumer  les  bords 
calleux  des  ulcères ,  ou  les  chairs  qui  pouffent 
trop  pendant  le  traitement  des  plaies;  ce  qu'il 
fait  très-promptement  &  très-efficacement  en 
îes  touchant  feulement ,  plus  ou  moins  légère- 
ment. On  l'emploie  de  même  pour  détruire 
îes  verrues ,  les  condylômes  &  les  chancre 
vénériens.  On  ne  s'en  fert  guères  lorfqu'il  s'agit 
de  former  une  efearre  profonde  à  la  peau ,  ou 
d'ouvrir  un  abcès  on  une  tumeur  enkyfiée  ;  on 
préfère  alors  de  fe  fervir  de  la  Pierre  à  cautères 
mais,  dans  tous  les  autres  cas,  elle  a  de  beaucoup 
l'avantage  fur  les  autres  fubftances  de  ce  genre, 
en  ce  qu'il  efl  plus  facile  de  la  manier  &  d'en 
circonferire  l'effet.  Voyci  Caustiques. 

PIGRAI,  (  Pierre  )  né  à  Paris,  nous  ne  fa- 
vons  pas  précifément  quelle  année.  Il  fut  l'élève 
&  l'émule  de  Paré,  avec  qui  il  tint  l'amitié  la 
plus  étroite.  Il  exerça  ,  comme  lui,  à  l'armée, 
à  la  Cour ,  &  à  Paris ,  &  fut  même  guidé  dans 
le  chemin  de  la  fortune  par  lui  ,  ainfi  qu'il 
l'attefie  dans  quelques  endroits  de  fon  Ouvrage. 
On  ne  dit  point  fi  ce  Chirurgien  fut  lettré  ;  ce 
qu'il  y  a  de  certain  ,  c'eft  que  le  premier  de  fes 
Ouvrages  parut  fous  le  titre  fuivant  :  Chirwgia 
tum  aliïs  Medicinœ  partibus  conjunda.  Parifiis , 
Iéoo ,  172-8.0.  Peu  d'années  après  parut  un  au- 
tre ,  intitulé  :  Epitome  prœctptorum  Medicinœ  , 
Chirurgiœ  ,  cum  amplâ  Jïngulis  morbis  convenien- 
tium  remediorum  expeâttione.  Paris,  1611.  Haller, 
en  parlant  decelui-ci,  dit:  liber  minime  malus  cauti 
&  prudentis  hominis.  On  y  trouve  plufieurs  ob- 
fervations  propres  à  l'Auteur,  mais  beaucoup  du 
fond  de  Paré.  lia  puifé  dans  Saporta,  relative- 
ment à  fa  théorie  fur  la  formation  des  tumeurs 
humorales.  Pigrai  avoir  déjà  parié  des  inconvé- 
niens  de  comprendre  les  nerfs  dans  la  ligature 
des  vaiffeanx  ,  dans  les  cas  d'amputation;  car, 
en  parlant  de  cette  ligature  ,  il  dit  :  u  mais  s'il 
y  a  difficulté,  &  qu'il  le;  faille  tirer  (les  vaif- 
feaux  )  avec  un  bec  de  corbin,  qui  le  plus  fou- 
vent  prend  le  nerf  avec  la  veine,  ce  qui  caufe  de 
grandes  &  extrêmes  douleurs  ,  je  n'approuve  pas 
cette  façon,  &  elle  me  femble  plus  périileufe , 
&  même  plus  doulonreufe  que  ne  le  feroit  le 
fer  chaud.  »  il  paroît  qu'on  étoir  déjà  en  ufage 
de  donner  des  narcotiques  aux  malades  ,  avant 
de  pratiquer  les  grandes  Opérations;  car  Pigrai 
blâme  nommément  l'opium  en  pareilles  occur- 
rences. On  peut  dire  de  cet  Auteur,  que  ,  quoi- 
qu'il ait  compilé,  il  a  beaucoup  ajouté  à  ce  qu'il 
a  pris  chez  les  autres ,  ce  qui  rend  fon  Ouvrage 
intéreffant  &  infiructif,  {M.  Petit  -  R^dez.) 

PINCETTES  ou  PINCES.  Inftrument  dont 
«n  fe  fert  pour  panier  les  Playes,  les  ulcères, 
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les  fiflules*,  pour  introduire  dans  leur  fond  les 
parties  d'appareil  qu'on  ne  fauroit  y  mettre  avec 
les  doigts,  pour  les  en  ôter  dans  le  befoin,  ou 
même  pour  en  tirer  les  corps  étrangers.  Il  y  a 
plufieurs  fortes  de  pincettes;  celles  qui  font  à 
anneaux  font  le  plus  en  ufage. 

Elles  font  compofées  de  deux  branches  unies 
enfemble  par  jonction  pafiee,  ce  qui  rend  une 
branche  mâle  &  l'autre  femelle. 

Le  corps,  ou  milieu  des  pincettes,  qui  efl  formé 
par  l'union  des  deux  branches,  les  partage  en 
partie  antérieure  &  en  partie  poftérieure.  La  partie 
antérieure  des  pincettes  eft  ordinairement  appellée 
bec.  11  commence  à  la  partie  antérieure  de  la 
jonction  paffée,  &  fe  continue  l'efpace  de  deua 
ou  trois  pouces,  pour  fe  terminer  par  une  extré- 
mité fort  moufle  &  fort  arrondie. 

L'extérieur  des  branches  qui  compofent  ce  bec,' 
efl  exactement  poli  &  arrondi  dans  toute  fa  lon- 
gueur, &  va  infenfiblement  en  diminuant  jufqu'à 
l'extrémité,  où  il  eft  mouffe.  L'intérieur  au  con- 
traire efl  applati  depuis  la  jonction  paffée,  jufqu'à 
l'extrémité  de  chaque  branche,  ou  l'on  remarque 
des  inégalités  différentes,  fuivant  les  divers  ufages 
des  pincettes;  mais,  outre  le  plane  de  chaque  bran- 
che, elles  font  encore  un  peu  courbées  dans  leur 
milieu;  ce  qui  fait  que  la  pincette  étant  fermée, 
on  voir  un  petit  efpace  entre  chaque  branche,  qui 
s'efface  à  mefure  qu'il  s'approche  de  l'extrémité 
du  bec;  cette  courbure  eft  néceffaire  pour  que 
l'extrémité  du  bec  pince  exactement. 

Les  pineettes  ont  ordinairement  des  inégalités 
tranfverfales  &  parallèles,  à  la  partie  interne  de 
leur  extrémité  antérieure;  mais,  par  ce  moyen, elles 
ne  font  propres  qu'au  panfement  des  Plaies;  fi 
l'on  y  pratiquoit  des  cavités  longuettes,  &  qu'on 
fît  garnir  ces  cavités  de  petites  dents,  ces  pincet- 
tes n'en  feroient  pas  moins  propres  au  panfement 
des  Playes,  &  cette  firucture  les  rendroit  en  ou- 
tre fort  efficaces  pour  l'extraction  des  corps  étran- 
gers. Cette  remarque  eft  de  M.  Garengeot  dans 
fon  Traité  des  inftrumens. 

La  partie  poftérieure  des  pincettes  eft  à-peu- 
près  de  la  même  ftructure  que  la  partie  poftérieure 
des  cifeaux ,  à  la  différence  que  l'anneau  efl  plus 
petit  ,  &  le  manche  plus  arrondi.  Voye\  les 
Planches.  ( 

Les  dimenfibns  de  ce  manche  ,  y  compris  les 
anneaux,  font  de  deux  pouces  de  longueur,  les- 
quels joints  avec  le  corps  on  le  milieu  qui  a  neuf 
lignes  &  le  bec  qui  eft  de  deux  à  trois  ponces, 
font  à-peu-près  la  longueur  de  cinq  pouces  & 
demi. 

La  Pincette  à  Polype  diffère  peu  de  celle 
que  nous  venons  de  décrire.  L'extrémité  pofté- 
rieure eft  un  peu  plus  longue  étant  de  trois  pouces 
y  compris  l'anneau  ;  l'union  eft  anftî  par  jonction 
paffée;  mais  le  bec  eft  très-différent,  il  eft  très- 
légèrement  arrondi  en- dehors,  plat  en •  dedans  & 
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▼a  toujours  en  augmentant  peu-à-peu,  pour  fe 

terminer  par  une  extrémité  fort  moufle. 

On  pratique  à  l'extrémité  du  bec  deux  petites 
fenêtres-,  ces'  ouvertures  ont  quatre  lignes  de  hau- 
teur, fur  deux  lignes  &  demie  de  diamètre-,  enfin 
l€  bec  a  un  pouce  neuf  lignes  de  long ,  fur  près  de 
quatre  lignes  de  large ,  &  la  pmeette  n'a  en  tout 
qu'un  demi-pied  de  longueur.  --  Voye\  les  Plan- 
ches. — 11  y  a  des  pincettes  courbes ,  &  beaucoup 
pluslongues,  pour  tirer  les  polypes  du  nez  par  la 
bouche.  On  a  imaginé  des  pincettes  de  différentes 
formes  pour  l'extirpation  des  polypes  dans  leurs 
oiverfes  fituations,  pour  lefquellts  Voye\  l'Art. 
Polype. 

Pincettes  Anatomiques,  font  un  infini- 
ment compofé  de  deux  petites  lames  foudées  & 
unies  par  un  bout ,  qui  s'écartent  l'une  de  l'autre 
par  leur  propre  reffort,  &  qui  fe  joignent  à  leur 
extrémité  en  les  ferrant  avec  les  doigts. 

Cet  infiniment  a  ordinairement  quatre  pouces 
de  longueur ,  cinq  à  fix  lignes  de  large  à  la  bafe 
de  chaque  branche  qui  va  toujours  en  diminuant 
de  largeur,  &  augmentant  un  tantfoit  peu  d'épaif- 
feur.  Ces  branches  font  entourées  extérieurement 
d'un  petit  bifeau  ,  &  elles  ont  de  petites  inégalités 
tranfverfales  à  leur  partie  intérieure  &  inférieure, 
ce  oui  fait  qu'elles  ferrent  plus  exactement. 

L'ufage  de  ces  pincettes  eft  de  foulever  les 
parties  délicates  qu'on  veut  difiequer-,  elles  font 
aulîi  très-utiles  clans  les  panfemens  des  Plaies 
&  n'effrayent  point  les  malades  comme  les  pin- 
cettes à  anneaux,  qu'ils  craignent  parce  qu'elles 
refiemblent  à  des  cifeaux.  --Article  de  l'Ancienne 
Encyclopédie. 

PINEAU,  (  Sevérin)  Chirurgien -expert  de 
Paris,  qui  vivoit  vers  l'an  1570.  11  naquit  à  Char- 
tres \  il  s'établit  à  Paris  &  époufa  Geneviève 
Colot ,  fa  coufine.  Il  enfeigna  &  avec  beaucoup 
de  difiinclion  j  il  faifoit  des  Cours  publics  en 
Latin,  dit- on.  Il  eut  une  très-grande  réputation 
comme  Lithotomiffe.  On  dit  même  qu'il  écrivit 
fur  la  manière  de  tailler-,  mais  quoi  qu'il  en 
foit  de  la  capacité  &  dextérité  de  ce  Praticien  ; 
ce  qui  l'a  le  plus  fait  connoître  à  la  Poflérité , 
font  fes  Traités  De  virginitatis  cy  conceptionis 
notis  &  De  partu  naturali  mulierum  ,  Ouvrages 
vraiment  intérelTans  &  dont  un  grand  nombre 
d'éditions  font  fuffifamment  l'éloge.  (  M.  Pe- 
tit -  Rj4D£Z.  ) 

P1TARD  (  Jean.  )  Nullo ,  quantum  nevi ,  opère 
celebris  komo,  dit  Haller.  Mais  fi  Pitard  ne  fut  point 
illuftré  par  fes  écrits,  il  le  fut  par  fon  mérite 
qui,  à  l'âge  de  30  ans,  le  porta  à  la  place  de 
Premier  Chirurgien  de  Loirs  IX.  Ce  mérite  fondé 
furune  capacité  réelle  &  non  fur  l'intrigue  qui  fou- 
vent  élève  à  un  pofie  au.fii  éminent  ôkqui  devroit 
toujours  être  la  récompenfe  de  ceux  que  le 
Public  déclare  devoir  tn  être  les  plus  dignes, 
lé  maintint  long-tems  'en  place.  11  accompagna 
même  fon  Roi  à  cette  expédition  qu'un  zèle 
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fanatique  lui  fit  entreprendre  pour  venger  les 
droits  de  la  Divinité.  Mais  pendant  que  celui- 
ci  y  portoit  des  armes  dtftruclrices,  Pitard  y 
venoit  avec  des  mains  propres  à  remédier  à  des 
maux  que  la  vraie  Religion  cft  bien  loin  de  con» 
feiller.  Ses  fuccès  &  fon  at'achement  au  fervice 
des  malheureux  qu'il  eut  occafion  de  foigner,  le 
rendirent  digne  de  l'amitié  de  fen  Roi.  Il  re- 
vint avec  lui  en  France  -,  &  pénétré  des  défor- 
dres  que  les  Chirmgiens  épars  &  fans  chefs 
caufoient  à  l'humanité,  il  lui  propofa  d'en  for- 
mer un  Corps  dont  fon  premier  Chimrgien  feroit 
à  l'avenir  le  chef.  Sa  demande  lui  fut  octroyée 
&  dès  lors  la  Compagnie  fut  inftituée  comme  une 
Confrérie pieufe  ,  en  1260, fous  l'invocation  de 
Saint  -  Côme  &  Saint-Damien.  Elle  eut  des  Ré- 
g'emens  &  Statuts  qui  fuirent  confirmés  &  aug- 
mentés en  1379 ,  ij<?6  &  1424.  Mais  tous 
les  Chirurgiens  que  les  factions  des  Guelphes 
&  des  Gibelins  avoient  éloignés  &  qui  prati- 
quoient  alors  à  Paris ,  foins  Lanfrancus  qui  cum 
Pitardo  ,  dit  Devaux  ,  flriâam  junxerat  amicitiam 
novee  focietati  fefe  libenter addixit ,  in  quâ  Icâio- 
nibus  Phyjîcis  ù  Chirurgicis  demonflrationibus  pu- 
bliée faSis  &famoJis  operationibus  féliciter  abfolu- 
tis,  apprime  claruit.  Pitard  furvécut  à  Saint  Louis-, 
il  fut  le  premier  Chirurgien  de  Philippe-le-Hardi 
&  de  Philippe-le-Bel ,  &  la  faveur  dont  il  jouit 
fous  ces  Rois,  J[e  portèrent  à  conferver  les  Pri- 
vilèges du  Corps  dont  Pitard  étoit  le  Chef,  & 
même  à  les  augmenter. 

Les  fentimens  d'humanité,  dit  M.  Portai,  qui 
avoit  porté  Pitard  à  fonder  fon  collège,  le  dé- 
termina à  rendre  au  Public  un  autre  fervice.  Les 
eaux  de  la  Seine,  bourbeufes  dans  certains  tems 
de  l'année  peuvent  donner  lieu  à  plufieurs  mala- 
dies; cette  rivière  efi  d'ailleurs  éloignée  des 
fauxbourgs  de  Paris.  Pour  obvier  à  ces  incon* 
véniens,  Pitard  fit  faire  à  fes  frais  un  puits  à 
l'ufage  du  Public  qui  lui  marqua  fa  reconnoif- 
fance  par  cette  infeription  qu'on  mit  fur  la 
porte  de  fa  maifon. 

Jean  Pitard  en  ce  repaire , 
Chirurgien  du  Roi,  ht  faire 
Ce  Puits  en  mille  trois-cens  dix  , 
Dont  Dieu  lui  donne  fon  Paradis. 
Pitard  vécut  jnfqn'à  87  ans ,  il  mourut  en 
1 3 1 5  ,  h  fociis  plurimum  defidtratus  dit  X Index 
funereus.  {M.  Petit-  Radel.) 

PiQUURE,  plaie  faite  avec  un  infiniment 
piquant  ou  pointu.  Les  Piquures  font  fouvent  plus 
dangereufes  que  les  plaies  plus  étendues,  faites 
par  un  infirument  tranchant -,  elles  donnent  lieu 
fréquemment  à  des  inflammations  profondes  , 
&  à  des  fuppurarions  qui ,  ne  trouvant  pas  une 
iflue  "  facile  au -dehors  peuvent  avoir  les  plus 
funefies  conféquences.  Lorfque  la  Piquure  porte 
fur  quelque  punie  tendineule  ou  aponcurotique , 
il  en  réfuite  quelquefois  des  accidens  très  -  graves , 
tels  que  la  tenfiori  inflammatoire  ,  le  fpafme  de 
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la  partie  ,  les   convultlons  de  font  le  corps; 

la  fièvre  alors  s'allume  ,  &.  fi  l'Art  n'apporte  an 
ma'ade  un  prompt  feconrs,  l'inflammation  delà 
partie  peut  la  faire  tomber  en  gangrène.  La  réu- 
nion ri' s  parties  divifées ,  qui  eiî  !e  but  auquel 
l'Art  doit  tendre  dans  tou'e  folution  de  conti- 
mtité  contre  l'ordre  naturel ,  ne  peut  être  obte- 
nue primitivement  dans  les  Piquures  qui  fort  ac- 
compagnées de  quelqu'accident  ;  il  faut,  pour  y 
remédier,  foire  cefier  le  fléfordre  loc?l  ,  qui 
cpnfifle  dans  (a  ten)ion&  le  tiraillement  dt?  fibres 
bleiTtes ,  unç  incilion  fuflit  dans  les  cas  (impie?. 
C'autre  fois. on  pa fie  un  féton  dans  tout  le  tra- 
jet de  la  plaie.  Les  Anciens  brûloient  avec  de 
l'huile  de  térébenthine  bouillante  toute  l'étendue 
d'une  plaie  où  ils  jugeoient  qu'un  nerf  avoit 
été  piqué  -,  cette  cautérisation  faifoit  céder  lesac- 
cidens  ,  comme  on  détruit  la  douleur  de  dents 
en  brûlant  ,  avec  un  fer  rouge,  le  nerf  qui  eft 
à.découvert  par  la  carie.  Lorfque  lacautéiifation 
ne  réulfiftbir  pas ,  on  n'héfitoit  point  à  faire 
des  incitions  tranfverfales  ,  pour  couper  abfolu- 
ment  le?  parties  dont  la  tenfion  éroit  l'origine 
de  maux  formidables.  Voye\  Plaie. 

PLATNER  (  Jean  -Zacharie)  célèbre  Pro- 
ferTetir  de  Médecine  en  l'Univetfité  de  Leipfick ,  & 
qui  floriflbit  vers  l'année  1719.  Il  s'eft  occupé 
fpécialement  à  la  Chirurgie  &  au  traitement  des 
maladies  des  yeux.  II  eft  Auteur  de  plusieurs 
Différerions  qui  ont  étéfoutennes  fous  (a  Préfi- 
dence  &  qui  fe  trouvent  dans  diiF^rens  recueils. 
Mais  l'Ouvrage  qui  lui  a  le  plus  fait  d'honneur 
éft  le  fnivant  :  Jnflitutiones  Chimrgiœ  rationalis 
tum  medkce  tum  manualis.  Lipf.  1745  ,  î'n  -  8.° 
C'eft  un  précis  où  ce  Praticien  a  raiTemblé  tout  ce 
que  fes  Prédéceffeurs  1m  offroient  de  meil  - 
feur.  On  y  trouve  des  points  de  doctrine  favam- 
nient  difeutés  &  des  châtions  de  chacun  relative- 
men;  à  eux,  qui  annoncent  combien  éroit  grande 
l'érudition  de  notre  Auteur.  L'Ouvrage  tll  par 
aphorifme  &  pourroit  fervir  de  bafe  à  un  cours 
élémentaire  de  Chirurgie  qui  difpoferoit  les  jeu- 
nes Elèves  à  des  notions  plus  étendues.  Un  cours 
en  ce  genre  feroit  Lien  utile  1  Eté  où  les  jeunes 
gens  font  en  quelque  fiçon  abandonnés  3  eux- 
mêmes  -,  mais,  pour  qu'il  fût  bien  fait, il  faudroit 
qu'un  Grand  maître  s'en  occupât  &  éclairât  fes 
préceptes  par  une  pratique  judicieufe  &  précife. 
Mais  tant  dedégoûtsaccompagnent  en  France  une 
eufii  bel'.e  carrière,  ceux  qui  la  plupart  s'en 
mêlent  ,  â^M'èrit  tant  la  profefiîon  par  une  in- 
capacité qu'ils  cachent  fous  les  dehors  barbares 
de  la  Science,  que  le  tems  trop  court  des  Etu- 
des eft  paiîé  avant  qu'on  ait  pu  s'appercevoir 
de  ron  mauvais  choix.  (  M.  Petit  -  Rjdez.) 

PLA^.  E  (.11  BLESSURE.  Solution  de  conti- 
nuité dans  Its  parties  moiks,  qui  intéreffe  la  fur!- 
face  du  corps,  occafionnée  par  une  caufe  externe. 
Cette  définition  donnée  par  Al.  Bell  eft  plus  exacte 
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Su  pîuscompleîte,  qu'aucune  decrJîes  qu'on  trouve 

chez  les  autres  Auteurs. 

Les  Playes  font  fufceptibles  d'une  multitude  de 
variétés,  fort  dans  leur  nature,  fuit  dans  leurs  ap- 
parences extérieures  Ces  variétés  dépendent  par- 
ticulièrement de  la  nature  des  parties  affectées,  de 
la  manière  dont  s'eft  faite  la  blcfiùre,  &  de  l'é- 
tendue de  cette  dernière. 

Les  Playes  des  panus  charnues  différent  extrê- 
me ment,  foit  par  leur  nature  &  par  le  danger  qui 
les  accompagne,  foit  par  leurs  apparences  exté- 
rieures ,  de  celles  qui  affectent  fur-tout  des  parties 
rrembraneufes  ou  tendineufe».  II  y  a  dès  diffé- 
rences effentielles  entre  celles  qui  font  faites  par 
des  infirumens  tranchans,  &  celles  qui  font  pro« 
duites  par  un  déchirement.  &  accompagnées  de 
comufion.  1!  y  en  a  auffi  de  très-giandes  &  très- 
importantes  entre  les  Playe-;  occafionnées  par  l'im- 
pulfion  d'un  corps  étroit  &  pointu,  &  celles  qui 
préftntent  une  large  ouverture.  Nous  entrerons 
ci-après  dans  les  détails  néceffaires  fur  ces  diffé-. 
rences. 

L'on  difiingue  encore  les  Playes  fuivant  les  par- 
ties où  elles  t'ont  faites;  les  unes  fe  trouvent  aux 
extrémités,  les  autres  au  tronc  :  celles-ci  peuvent 
arriver  à  la  tête,  011  au  cou,  ou  à  la  poitrine,  ou 
au  bas- ventre -,  elles  peuvent  pénétrer  jusqu'aux 
parties  intérieures,  ou  fe  borner  à  l'extérieur. 
Celles  des  extrémités  ou  celles  du  tronc  qui  na 
font  qu'extérieures ,  peuvent  affecter  les  tégumens , 
les  mufcles,  les  tendons,  les  vaitTeaux,  les  glan- 
des, ies  ligamens  des  articulations,  &c. 

Enfin  les  Auteurs  infifient  beaucoup  fur  la 
différences  des  Playes,  qui  fe  tirent  de  leur  fim» 
plicité,deleur  compofuion&de  leur  complication. 

a  La  Playe  (impie  n'efl  qu'une  folution  de 
continuiré  des  parties  molles  faite  par  une  caufe 
externe,  telle  qu'un  infiniment  tranchant,  &  qui 
ne  demande  que  la  réunion.  »î 

n  La  Playe  compofée,  eft  celle  qui  fe  trouve 
jointe  à  quelqu'autre  indifpofition ,  qui  ne  demande 
pas  d'autre  traitement  particulier  que  la  Playe  (im- 
pie; telle,  eft  par  exemple,  une  Playe  (impie  faite 
aux  parties  molles  par  un  inftrument  tranchant, 
qui  en  les  divifanr,  a  affecté  iesos.jj 

ci  La  Playe  compliquée  efi  celle  qui  fe  trouve 
jointe  avec  quelqu'autre  indifpofition  ,  qui  d»;man« 
de  un  traitement  différent  de  celui  de  la  Playe  fim« 
pie.  Elle  peut  être  compliquée  avec  fa  caufe,  ou 
avec  quelque  maladie,  ou  avec  quelque  fymptôme 
,  ou  accident,  11 

ci  Lorfque  i'infirumenr  qui  a  fait  la  Playe,  eft 
reftédans  la  partie  Méfiée,  la  Playe  eft  compliquée 
avec  la  eaule.  S'il  fe  forme  un  afxès  dans  la  par- 
tie bielfée  ,  ou  s'il  y  a  Playe  &  fracture  en  môme- 
tan-,  la  Playe  eft  compliquée  avec  ht  maladie.  Si 
la  douleur,  l'hémorrhngie,  la  convulfi^n,  la  pa- 
ralylie,  l'inflammation,  la  fièvre,  le  dévoyemenr, 
le  reflux  de  matière  purulente  fur  viennent  aune 
'  Playe,  elle  eft  compliquée  avec  ces  accidens.  j>; 
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et  La  douleur  furvient  de  deux  -minière?  aux 
Playes  ;  i.°  par  la  division  imparfaite  de  quelques 
parties  a peneuroriques,  nerveui'es  ou  tendmeufes, 
x'  par  la  préfence  de  quelques  corps  étrangers, 
ou  par  l'épanchemem  de  quelque  fluide  fous  une 
partie  membraneufe.  >> 

«  L'hémorrhagie  eft  d'autant  plus  à  craindre, 
que  l'ouverture  eft  faite  à  un  vaiffeau  fanguin  con- 
sidérable, &  fuué  dans  un  lieu  où  il  eft  plus  dif- 
ficile de  porter  du  fecours.  On  doit  à  ce  fttfet 
fe  rappeller  la  diftribution  du  vaiffeau.  jj 

a  Quant  aux  convulsions  il  y  en  a  de  deux 
fortes;  les  unes  font  produites  par  1  irritation  des 
fibres  nerveufes,  ou  par  la  feélion  des  mufcles  an- 
tagonistes ;  les  autres  font  la  fuite  de  quelque 
grande  bémorrbagie.  jj 

a  Deux  fortss  de  paralyfie  furviennent  auffi 
aux  Piayes;  l'une  vient  de  ce  qu'un  nerf  dont  les 
branches  fe  diftribuent  dans  une  partie  eft  totale- 
ment coupé,  &  l'autre  de  ce  qu'un  mufc'te  prin- 
cipal d'une  partie ,  ou  fon  tendon ,  eft  coupé  tota- 
lement, ou  imparfaitement.}? 

ti  L'irritation  des  parties  bleffées  qui  eft  la 
conféquence  néceffaire  de  toute  efpèce  de  Playe , 
l'imprelEon  de  l'air  far  les  furfaces  qu'elle  a  mifes 
à  découvert,  la  compreiïion  faite  par  des  corps 
étrangers,  des  os  déplacés,  ou  des  efearres ,  oc- 
casionnent toujours  plus  ou  moins  d'inflammation 
aux  environs  des  Playes.  jj 

a  La  fièvre  eft  une  fuite  de  la  douleur  vive, 
ou  un  lymptôme  de  l'inflammation  portée  à  un 
haut  degré,  ou  un  indice  de  la  fuppuration  qui 
fe  prépare,  jj 

ci  Le  déi/oyement  efî  un  accident  qui  change 
le  bon  état  d'une  Playe,  trouble  la  fuppuration  <k 
la  régénération  des  chairs.  »i  : 

ii  Ce  qu'on  appelle  reflux  de  matière  purulente 
eft  un  accident  très-dangereux  pour  les  Playes ; 
fa  caufe  prochaine  eft  un  éréthifme  des  vailTcaux 
de  la  partie  bleffée  qui ,  fe  communiquant  à  des 
parties  internes,  peut  y  caufer  plus  ou  moins 
promptement  un  dépôt  purulent  L'exposition 
d'une  Playe  a  l'air,  le  mauvais  régime,  les  paf- 
fions  de  lame,  la  fièvre,  l'application  des  remè- 
<jui  ne  conviennent  pas  à  l'ciat  de  la  Piaye,  un 
panfement  peu  méthodique,  &c.  font  les  caufes 
qui  peuvent  l 'occasionner,  la  diminu  ion  de  la 
fuppuration,  l'affairTement  des  bords  de  la  Piaye, 
fa  pâleur,  la  mauvaife  qualité  du  pu?  trop  liquide 
ou  trop  épais,  jaune  &  de  mauvaife  odeur;  les 
ftifTons  irrégutiers  fuivis  de  fièvre  &  de  fuenr 
froide  ;la  peiiteffe  du  pouls;  enfin  les  fymp  ornes 
d'un  dépôt  à  la  tête,  à  la  pourine  ou  au  foye  tn 
font  les  indices,  jj 

n  Les  lignes  des  Piayes  fe  divifenten  commé- 
morant &  en  diagnoftics.  jj 

11  Les  lignes  commémoratifs  font  les  circonf- 
tances  qui  ont  accompagné  la  blefture  lorfqu'e!le 
a  été  faite;  par  exemple  la  firssron  du  b'effe  & 
celle  de  la  perfonne  ou  de  la  chofe  qui  l'a  bleffée, 
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la  grofleur  &  la  figure  de  l'inHument  qui  a  f  ;;r  ■% 
Playe  qu'il  faut  avoir  foin  de  compare!  avec  celle 
de  la  P) ayc.  jj 

M  Les  signes  diagnoftics  dés  Piayes  s'apperçoi- 
vent  par  lesfem,  &  par  la  raifon.  jj 

et  Par  la  vue  on  reconnoît  la  grandeur  exté- 
rieure d'une  Playe,  &  fi  elle  eft  avec  perte  ou 
fan;  perte  de  fubfiance.  Par  le  toucher  ,  foit  avec 
le  doigt,  foit  avec  la  fonde,  on  en  découvre  la 
direction  &  la  profondeur.  Par  l'odorat  on  fent 
les  excrémens  qui  peuvent  fortir  par  les  Flayes 
de  certaines  parties,  jj 

ci  La  rajfon  juge  qu'une  Playe  s'étend  jufqu'à 
certains  endroits,  par  la  léfion  de  l'action  d'une 
certaine  partie,  parla  situation  de  la  Playe  &  de 
la  douleur,  par  les  excrémens  qui  fortent  de  la 
Playe,  ou  çui  ne  s'évacuent  pas  comme  à  l'or- 
dinaire, En  fe  rappellant  les  idées  générales  de 
l'anatomie,  on  trouvera  facilemsnt  dans  les  Piayes 
l'application  de  toutes  ces  chofes.  >j  Principes 
Je  Chirurgie  de  la  Faye. 

Des  phénomènes  des  Playes  Jimples. 

Après  avoir  expofé  ces  notions  générales,  nous 
alions  décrire  les  phénomènes  qu'on  obferve  dans 
les  Playes  qu'on  peut  regarder  comme  les  plus 
simples,  celles  qui  font  formées  par  incifion  ;  ce 
qui  nous  conduira  à  expofer  d'une  manière  p'us 
claire  &  plus  intelligible ,  ce  que  nous  avons  à 
dire  fur  la  théorie  des  Playes,  &  fur  leur  traite- 
ment en  général. 

Dès  que  l'infirument  tranchant  eft  fort!  des 
parties  qu'il  vient  de  bleffer,  la  première  chofe 
qu'on  apperçoit  eft  une  fëparation  plus  ou  moins 
grande  des  parties  qui  ont  été  di-vifées.  Cette  fé- ' 
paration  paroît  plus  ou  moins  considérable  fnivant 
la  longueur  &  la  profondeur  de  la  Playe,  &  fui- 
vant  que  la  direction  fe  trouve  tranfverfe,  ou 
parallèle  à  celle  des  fibres  mufculaires  qu'elle 
affrète.  Une  incifion  dans  une  partie  chsrnue  qui 
fe  trouve  fuivre  la  même  direélion  que  les  fibres 
mufculaires  ,  quoique  .  très-profonde  ,  paroîtra 
toujours  moins  granle  qu'une  Piaye  de  la  même 
étendue,  ou  les  mufcles  font  coupés  en  travers. 
Dansce dernier  cas,  la  rétraction  des  parties  de 
part  &  d'autre,  eft  quelquefois  telle  qu'on  eft 
porté  à  croire  quelle  tient  à  une  déperdition  de 
fubfiance,  tandis  que,  dans  le  premier,  les  bords 
de  la  Piaye  demeurent  à-peu -pi  è?  en  conta  cl;  cir- 
conftance  qui  fjuvent  a  induit  des  Praticiens  peu 
circonfpecls ,  à  n'attacher  d'abord  que  peu  d'im- 
portance à  des  Pbyes  qui  par  la  fuite  ont  traîné 
après  elle,  1<  s  accidens  les  plus  fâiieux;  &  qui 
montre  combien  il  efl  eïïentiel,  d'examiner  avec 
la  plus  lcrupuleufe  attention  les  Playes  qu'on  eft 
appellé  à  traiter. 

Aprè;  lafokition  de  continuité,  ce  qui  frappe 
le  plus  dans  une  Playe  récente,  c'eft  la  perte  du 
fang,ou  l'hémorrhagie,  qui  eft  plus  ou  moins  abon- 
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dame,  Avivant  le  diamètre  &  le  nombre  des  vaif- 

feaux  ouverts.  Voye^  Hémorrhagie. 

On  fe  fouviendra  que  nous  ne  parions  ici  que  des 
Playes  faites  par  inciiion  ;  car,  dans  lis  cas  de 
Playes  contufes  &  déchirée;,  l'hémorrhagie  n'efl 
point  proportionnée  au  nombre  ni  au  calibre  des 
vaifleaux  affectés-,  fouvent  même  elle  efl  rout-à- 
fa-it  nulle,  quoiqu'elle  intérefîe  des  vaifleaux  du 
plus  grand  diamètre. 

L'hémorrhagie  efl  le  fymptôme  dont  communé- 
ment on  s'effraye  le  plus ,  &  auquel  par  confé- 
quenr  on  s'emprelTe  le  plus  de  porter  remède; 
cependant  lotfqu'on  néglige  de  le  faire,  à  moins 
que  le  fang  ne  foit  fourni  par  de  gros  vaifT  aux, 
1  on  ne  voit  pas  pour  l'ordinaire  qu'il  en  réfuîte 
rien  de  bien  fâcheux.  L'irritation  produite  par  la 
Playe  môme,  &  l'imprefîion  de  l'air  fur  les  orifices 
des  vaifleaux  coupés,  fufhfent  généralement  pour 
y  exciter  un  degré  de  contraction,  qui  bien-tôt 
diminue  l'écoulement  du  fang  rouge  &  ne  tarde 
pas  à  y  mettre  fin.  11  ne  paroît  plus  qu'un  fluide 
féreux  ,  dont  le  fuin tentent  ceffe  pareillement  au 
bout  de  quelques  heures',  après  quoi  toute  la  fur- 
face  de  la  Pi3ye  fedefièche,  à  moins  qu'on  n'ait 
négligé  d'enlever  le  fang ,  &  qu'il  ne  foit  coagulé 
fur  toute  fon  étendue. 

Tel  pa  oit  être  le  procédé  de  la  nature  pour 
mettre  fin  aux  hémonbagies  occafionnées  par  les 
Playes.  D'autres  ont  cru  qu'il  fe  formoit  dans 
les  extrémités  des  vaifleaux  ouverts,  de  petits  cail- 
lots qui  bouchoient  leurs  orifices  :  mais,  pour  fe 
convaincre  que  la  fuppreflîon  de  l'hémorragie  ne 
lient  point  à  un  pareil  méchanifme,  il  fuffit  d'exa- 
miner l'état  i  où  fe  trouve  k  moignon  d'un  ma- 
lade qui  meurt  peu  de^tems  après  une  amputa- 
tion. Au  lieu  de  trouver  les  extrémités  des  arrè-, 
res  bouchées  par  du  fang  coagulé,  on  les  trouve 
au  contraire  tout-à  fait  \uides,  &  dans  un  état 
de  contraction,  jufqu'à  une  diftance  affez  grande 
de  leurs  orifice?*,  ou  s'il  s'efl  écoulé  déjà  quelque 
tems  depuis  l'opération,  elles  ne  paroiflenr  plus 
que  comme  des  petites  cordes  folides,  &  incapa- 
bles de  tranfmetrre  aucune  particule  de  fang. 

En  même  rems  que  ceue  contraction  s'exerce 
fur  les  extrémités  des  vaifleaux,  par  les  caufes 
dont  nous  avons  fait  mention,  de  manière  à  em- 
pêcher le  fang  d'y  pénétrer,  la  nature  ouvre  de 
nouvelles  routes  à  ce  fluide,  en  le  forçant  à  fe 
jetter  dans  les  vaifleaux  collatéraux,  qui  peu-à- 
eu,  s'élargiflent  de  manière  à  lui  laifler  un  li- 
re partage. 

La  bieïîure  faire  par  un  inflrument  tranchant 
très-affilé,  n'occallonne  pas  d'abord  une  douleur 
bien  confidérable,  à  moins  qu'elle  n'ait  entamé 
quelque  nerf,  ou  quelque  part tendineufe.  Mais, 
dans  fous  les  cas,  la  partie  affiliée,  devient  dou- 
loureufe  au  bout  de  quelques  heures.  Elle  com- 
mence alors  à  contracter  de  la  rongeur  ,  de  la 
tenlion,  du  gonflement-,  fk  fi  la  Plave  cft  très— 
cotifidérable.  ou  li  elle  intérefle  des  parties  im- 
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portantes ,  la  chaleur  augmente  dans  tout  le  fyf- 
têmej  il  furvient  de  l'altération,  de  U  fréquence 
dans  le  pouls  &  d'autres  fymptômts  fébriles. 

Quelquefois  ces  fymptômes  le  fomiennent,  & 
vont  même  en  augmentant ,  jufqu'à  ce  qu'enfin  ils 
fe  terminent  par  la  gangrène-,  cependant ,  à  moins 
de  circonflances  particulières  propres  à  favorifec 
cette  terminaiion ,  ils  prennent  en  général  une 
tournure  plus  favorable.  Voyei  Gangrené.  La 
furface  de  la  Playe,  qui  d'abord  étoit  demeurée 
parfaitement  lèche,  fe  ramollit,  &  s'humecte 
peu  à- peu;  il  s'y  fait  un  fuintemtnt  de  matière 
férenfé  qui  s'accumule  dans  fa  cavité  &  fe  con- 
vertit en  pus,  &  pour  l'ordinaire  la  douleur ,  la 
tenfion  &  les  antres  fymptômes  confécutifs  à  la 
Piaye,  diminuent  plus  oumoins  rapidement,  à 
melure  que  la  fuppuration  fe  forme,  &  fuivant 
qu'elle  efl  plus  ou  moins  abondante. 

Tous  ces  fymptômes  qui  fur  viennent  en  con- 
féquence  d'une  Piaye,  font  les  mêmes  qui  ac- 
compagnent généralement  une  aff.cT:ion  inflam- 
matoiie,  &  que  nous  avons  donnés  comm;  for- 
mant les  caractères  eflentiels  du  Phlegmon.  Voy. 
Phlegmon.  Nous  pouvons  donc  regarder  les 
Playes  comme  les  caufes  excitantes  de  l'inflamnna- 
tion,  &  dans  le  traitement  de  tout  accident  de 
cette  nature,  il  ne  faut  jamais  perdre  de  vue 
cette  confidération  qui  efl  d'une  très-grande  im- 
portance dans  la  pratique. 

Du  pronojlic  des  Playes. 

Lorfqne  dans  une  Playe  (impie  faire  par  un 
inflrument  tranchant,  telle  que  nous  venons  de 
la  décrire,  l'incifion  n'a  pénétré  que  dans  les  muf- 
des,  &  n'a  blefle  aucun  organe  eflentiel  à  la  vie, 
fi  aucune  circonflance  particulière  ne  vient  dé- 
ranger le  travail  de  la  nature,  toute  la  furface  des 
parties  qui  ont  été  féparées,  commence  a  fe  gar- 
nir de  bourgeons  charnus,  prefque  aufli-tôt  que 
la  fuppuration  a  commencé  à  fe  former,  &  à  me- 
fure  qu  ils  fe  développent ,  les  chairs  fe  rejoignent 
peu-à-peu,  jufqu'à  ce  que  la  cicatrifation  foit 
achevée-,  mais  cette  heureufe  terminaifon  peut  être 
dérangée  par  différentes  caufes  dont  nous  avons 
parlé  aux  articles  Inflammation  et  Gangrè- 
ne, &  en  d'autres  endroits-,  il  y  en  a  d'autres 
qui  tiennent  à  la  nature  même  de  la  Playe,  «St 
dont  nous  allons  nous  occuper. 

L'inflammation  qui  furvient  à  une  Playe  faite 
par  incilion,  n'a  en  général  que  le  degré  d'inten- 
fité  néceflaire  pour  amener  une  bonne  fuppura- 
tion, &  la  forme  de  ces  fortes  de  Playes  efl  telle 
pour  l'ordinaire,  que  le  pus  en  fort  aifément  à 
melure  qu'il  y  efl  verfé.  Ces  deux  circonflances 
font  de  la  plus  grande  importance  pour  la  guéri- 
fon  des  Playes-,  tout  ce  qui  tend  à  rendre  l'in- 
flammation trop  vive,  ou  à  favorifer  le  féjour 
du  pus  dans  quelque  cavité,  doit  être  regardé 
comme  nuilibk.  Aufli  les  bleflures  faites  par  des 

inflrumens 
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innVumens  pointus,  ou  qui  font  accompagnées 
«te 'déchirement  &  de  contulion,  font-elles  par- 
ticulièrement dangereufes. 

Les  Playes  faites  avec  des  inftrumens  pointus 
(  qu'on  nomme  auffi  piquures  ),  font  plus  dan- 
gereufes  que  celles  qui  font  faites  parincifion,  & 
qui  ont  une  étendue  plus  confidérable  à  l'exté- 
rieur, foit  en  raifon  des  vaiffeaux  fanguins  &  des 
autres  organes  imponans  qu'elles  peuvent  affecter, 
quoique  profondément  lîtuéejj  foit  par  la  douleur 
qu'elles  excitent  en  conféquence  d'une  divifion 
partielle  de  nerf*  ou  de  parties  tendineufes;  foit 
principalement  parce  que  le  pus  qui  s'y  forme, 
ne  trouvant  pas  d'iflue  facile,  eft  fujet  à  s'accu- 
muler dans  un  ou  plusieurs  endroits,  &.  à  caufer 
ainfi  de  fâcheux  accidens  que  le  Chirurgien  doit 
mettre  toute  fon  attention  à  prévenir. 

Dans  les  Playes  déchirées  &  contufes,  fi  la 
caufe  qui  le3  a  produits  n'a  pas  agi  avec  beau- 
coup d'inîenfité,  les  parties  reprennent  fouvent 
leur  ton,  fans  que  l'inflammation  devienne  très- 
violente,  ia  fuppuration  s'établit,  &  la  guérifon 
s'achève,  à- peu  près  comme  dans  les  cas  de  Playes 
par  inciiion.  Mais  on  voit  fréquemment  des  cas 
où  les  parues  voifines  de  celles  qui  ont  été  di- 
vifées,  ont  trop  fouffert  pour  qu'on  puilTe  s'at- 
tendre à  une  terminaifon  auffi  favorable.  Quel- 
quefois les  parties  affectées  ont  tellement  fouffert 
dans  leur  organifa;ion,que  la  circulation  s'y  trouve 
abfolument  détruite  &  qu'elles  tombent  en  gan- 
grène; &  Iorfqu'une  certaine  étendue  de  parties 
molles  fe  trouve  maltraitée  de  cette  manière,  le 
cas  doit  toujours  être  regardé  comme  très-dange- 
reux. Les  contufions  peuvent  encore  donner  iieu 
à  la  gangrène  par  la  violente  inflammation  qui  en 
eft  la  conféquence;  l'inflammation  excitée  par 
une  caufe  de  ce  genre,  eft  plus  fn jette  à  fe  ter- 
miner de  cette  manière,  que  celle  qui  tient  à 
toute  autre  efpèce  de  violence  produite  par  une 
caufe  externe. 

On  doit  toujours  avoir  préfentes  à  l'efprit  les 
circonftances  dont  nous  venons  de  parler,  lorf- 
qu,il  s'agit  de  former  un  pronoftic  dans  un  cas 
de  Playe;  mais  il  y  en  a  d'autres  encore  qu'il 
ne  faut  point  perdre  de  vue:  telles  font  l'âge  & 
le  tempérament  du  malade,  le  genre  d'organifa- 
tion  de  la  partie  affectée,  &  le  danger  que  peu- 
vent courir  des  organes  importans  par  leur  fitua- 
tion  dans  le  voifinnge  de  cette  partie,  quoiqu'ils 
ne  foient  point  intéreffés  directement  dans  la 
bleffure. 

Il  n'eft  pas  difficile  de  comprendre  que  des 
Playes  chez  des  fujets  fains  &  bien  conftitués, 
doivent  être  moins  dangereufes  que  chez  des  per- 
fonnes  mal  faines  &  d'une  mauvaife  conftitution, 
&  l'obfervation  nous  montre  tous  les  jours  que 
lorfqu'il  y  a  quelque  vice  général  dans  le  fyf- 
tê'me ,  tel  qu'une  difpofition  feorbutique }  fero- 
phuleufe  pu  fiphiltiquc ,  les  plus  légères  bief - 
ï'ures  font  quelquefois  extrêmement  difficiles  à  gué- 
Ckirurgic.  Tome  IJ.lS  Partie. 
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rir  ,  &  prêtes  à  dégénérer  en  ulcère  qu'il  eft  im- 
poflîble  de  cicatrifer  ,  jufqu'à  ce  que  l'on  ait  ré- 
tabli la  fanté  générale. 

Nous  voyons  auffi  que  le  fuccès  dans  le  trai- 
tement des  Playes  dépend ,  jufqu'à  un  certain 
point ,  de  l'âge  du  bleffé,  Se  qu'on  les  guérit  plus, 
facilement  chez  les  jeunes  gens  &  les  perfonnes' 
d'un  moyen-âge  ,  que  chez  les  vieillards  -,  ceci 
néanmoins  n'eft  pas  fans  exception  :  car  ,  lorfque 
l'âge  n'a  pas  beaucoup  diminué  le  ton  &  la  vi- 
gueur des  fibres  mufculaires ,  lorfque  la  conftitu- 
tion conferve  encore  affez  d'irritabilité  pour  ex- 
citer le  degré  d'inflammation  nécelTaire  à  la  ci- 
catrifation  d'une  Playe,  la  vieillefle  ne  fauroiÉ 
être  regardée  comme  un  obftacle  à  fa  guérifon. 
Au  contraire,  elle  eft  plutôt  avamageufe  en  pa- 
reilles circonftances,  puifqu'elle  tend  à  modérer 
les  fymptômes  qui,  dans  un  âge  moins  avancé,  fe 
feroient  développés  avec  plus  de  violence.  C'eft 
ce  qu'on  obferve  fur-tout  dans  les  cas  de  Playes 
irès-étendues;  c'eft  ce  qui  eft  particulièrement 
évident  dans  les  opérations  de  Chirurgie  teiles  que 
la  taille  &  l'amputation  des  membres-,  opérations 
qui  réuffiflent  peut-être  plus  généralement  chez 
des  vieillards  d'un  températiunt  fain  que  dans 
toute  autre  circonftance. 

Quant  à  l'organifation  des  parties  affectées 
perfonne  n'ignore  que  les  Playes  fe  cicatrifent  plus 
facilement  &  plus  promptement  en  certaines  par- 
ties du  corps  qu'en  d'autres.  Ainfi,  les  Playes  qui 
attaquent  principalement  le  tifiu  cellulaire,  font 
plus  faciles  à  guérir  que  celles  qui  pénètrent  dans 
lesmufcles,  &  celles  qui  n'intéteffent  que  la  fubf- 
tance  mnfculaire  font  bien  moins  redoutables  que 
celles  qui  affectent  des  patties  tendineufes  ou  H- 
gamenteufes ,-  ces  dernières  occafionnant  plus  de 
douleur  &  d'inflammation  &  expofant  le  malade 
à  des  conféquences  beaucoup  plus  fâcheufes.  Un 
mufcle,  même  des  plus  confidérabîes ,  peut  être 
coupé  en  travers,  fans  qu'il  en  réfu lté  aucune  in- 
commodité permanente*,  au  lieu  qu'une  joiuture 
peut  devenir  tout-à-fait  roide  &  immobile  lorf- 
que les  tendons,  qui  la  font  mouvoir,  ont  été 
coupés. 

Les  Playes  qui  affectent  les  os,  font  toujours 
plus  longues  &  plus  difficiles  à  guérir  que  celles 
qui  font  bornées  aux  parties  molles  •,  car  il  eft 
rare  que  la  cicatrice  ait  lieu  fans  être  précédée  de 
quelque  exfoliation  de  l'os  affecté;  opération  de 
la  nature  qui  demande  toujours  beaucoup  de 
tems  pour  s'achever. 

Les  Playes  des  parties  glanduleufes  font  géné- 
ralement plus  fâcheufes  qu'on  ne  feroit  porté  & 
le  craindre ,  d'après  la  bénignité  des  premiers 
fymptômes.  Les  petites  glandes  fe  cicatrifent  af- 
fez facilement  apt ès  avoir  été  blefiees  mais  il 
n'en  eft  pas  de  même  de  celles  qui  ont  un  vo- 
lume plus  confidérable  ;  leurs  Playes  font  très- 
fu jettes  à  devenir  fongueufes,  &  à  former  des 
'-'  ulcères  difficiles  à  guérir. 
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Les  Playes  ou  fe  rrouvent  compris  des  vaîf- 
feaux  lymphatiques  d'un  certain  calibre,  ont  auffi 
beaucoup  de  peine  à  fe  fermer,  à  caufe  de  l'é- 
coulement qui  fe  fait  continuellement  par  les  ori- 
fices de  ces  vaiffeaux  d'un  fluide  féreux  &  lim- 
pide ,  qui  empêche  la  cicatrifaiion.  Et  lorfqu'on 
eft  parvenu  à  les  cicatrifer,  on  voit  fouvent  fur- 
venir  dans  la  partie  inférieure  du  membre  qui  a 
fouffert,  des  gonflemens  œdémateux  très-opiniâ- 
tres ,  en  conféquence  de  î'obfiruction  qui  en  ré- 
fuhe  au  paffage  de  la  lymphe  cet  accident  n'en 
pas  rare  après  l'extirpation  des  tumeurs  fquir- 
rheufes  des  glandes  fubaxiilaires ,  fur -tout  de 
celles  qui  font  profondément  firuées. 

La  oivifion  complette  d'un  nerf,  même  con- 
iîdérable,  n'occafionne  pas  beaucoup  de  douleur, 
mais  les  parties  auxquelles  il  fe  diftribue  fe  trou- 
vent tout-à-coup  privées  de  fenfibilité  &  de  mou- 
vement, à  moins  qu'elles  ne  reçoivent  des  netfs 
de  quelqu'autre  tronc.  Mais  lorfqu'un  nerf  elt 
feulement  piqué,  ou  n'efl  divifé  qu'en  partie,  il 
en  réfuke  généralement  une  douleur  très-aigue 
qu'accompagne  bien-tôt  une  inflammation  très- 
vive,  une  forte  fièvre,  des  fonbrefauts  dans  les 
tendons,  des  convulfions ,  &  fouvent  même  la 
mort. 

Lorfqu'une  Playe  efi  accompagnée  d'une  forte 
hémorrhagie ,  il  faut  d'abord  chercher  à  recon- 
noître  fi  le  fang  eft  fourni  par  des  artères,  ou 
par  des  veines.  En  général,  il  y  a  peu  de  danger 
à  redouter  de  Couverture  d'un  vaiffeau  veineux , 
même  d'un  grand  diamètre,  tandis  que  celle  des 
artères  d'un  certain  calibre,  peut  devenir  promp- 
tement  mortelle,  comme  cela  fe  voit  quelquefois 
lorfque  l'artère  eft  fituée  de  manière  qu'il  eft  im- 
pollible  de  paffer  une  ligature  au-deffus  de  fon 
orifice.  D'autres  fois ,  quoique  l'on  puitfe  facile- 
ment arrêter  l'hémorrhagie  par  la  ligature,  fi  le 
vaifTe;:u ,  qu'on  a  lié  eft  le  fenl  qui  fourniffe  du 
fang  à  la  partie  où  il  fe  diftribue,  celk-ci  perd 
bien-tôt  la  vie  &  tombe  en  gangrène.  Mais  ce 
danger  eft  moins  grave  que  le  précédent  ;  car, 
pour  l'ordinaire,  lorfqu'on  a  lié  un  gros  tronc 
artériel,  la  circulation  fe  rétablit  peu-à-peu  dans 
la  partie  où  il  fe  diftribue  pp.r  le  moyen  de  vaif- 
feaux collatéraux,  qui  s'anaftomofent  avec  fes 
branches. 

j  La  fituarion  d'une  Playe  eft  encore  un  objet 
d'une  trés-grande  importance.  Les  Playes  des  ex- 
trémités,  limitées  aux  parties  qui  repofent  fur 
des  os ,  ne  doivent  pas  être  regardées  comme 
auffi  dangereufes  que  celles  qui  pénètrent  dans 
les  aniculations -,  &  en  d'autres  parties  du  corps, 
celles  qui  intéreffent  de  grandes  cavités,  font 
toujours  beaucoup  plus  fàcheufes  que  celles  qui 
n'affectent  que  les  parties  extérieures.  Car  on  a 
toujours  lieu  de  craindre  dans  celles-là,  que  quel- 
que organe  important  n'ait  fouffert  de  la  bleflùre 
même ,  ou  qu'il  n'y  foit  refté  quelque  corps  étran- 
ger, ou  que  l'accès  de  l'air  n'occafionne  une  in? 
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flatrtmation  dangereufe  dans  une  cavité  que  h 
nature  n'avoit  point  deftinée  à  être  expofée  à  fes 
impreffions  ;  ou  enfin  que  le  pus  ne  vienne  à 
s'y  accumuler,  accident  dont  il  eft  bien  difficile 
de  fe  mettre  à  l'abri  dans  les  Playes  de  cette 
nature. 

Une  autre  confidération  qu'il  ne  faut  pas  per- 
dre de  vue,  c'efl  que,  quoique  la  bltfl'ure  ne 
paroifîe  pas  avoir  atteint  aucun  organe  impor- 
tant, ni  par  conféquent  mettre  la  vie  du  malade 
immédiatement  en  danger  ,  elle  peur  encore  de- 
venir mortelle  par  différentes  circonftances. 

Ainfi,  les  bleffures  du  poumon,  ou  des  autres 
vifeères ,  peuvent  affoiblir  le  malade  par  la  du- 
rée de  l'hémorrhagie,  &  le  tuer  enfin  parl'épui- 
fement ,  quoique  d'abord  la  perte  du  fang  ne  pa- 
rût pas  affez  confidérable  pour  faire  craindre  un 
pareil  événement.  L'eftomac  &  d'autres  parties 
du  canal  inteftinal ,  peuvent  être  affectés  de  ma- 
nière à  caufer  une  maladie  qui  fe  terminera  par 
la  mort ,  quoique  d'abord  rien  ne  parût  annon- 
cer une  femblable  cataftrophe.  On  a  vu  la  mem- 
brane extérieure  de  l'aorte  endommagée  par  la 
pointe  d'une  épée,  &  le  bleffé  mourir  tout-à- 
coup  par  la  rupture  de  ce  vaiffeau  lorfqu'on  le 
croyoit  abfolument  hors  de  danger,  &  que  la 
bleffure  éroit  à-peu-près  cïcatrifée.  Les  Playes 
de  la  véficule  du  fiel,  ou  de  fon  conduit  ex- 
crétoire ,  celles  du  réfervoir  du  chyle,  celles 
du  canal  thorachique,  &  de  divers  autres  or- 
ganes peuvent  devenir  mortelle*  fans  qu'on  ait 
pu  pendant  quelque-tems  s'attendre  à  rien  de 
pareil. 

L'on  voit  quelquefois  l'inflammation  s'étendre 
de  la  partie  immédiatement  affrétée ,  à  des  or- 
ganes voifins  &  importans  qui  n'avoient  point  fouf- 
fert de  la  bleffure,  mais  qui,  par  la  part  qu'ils 
prennent  ainfi  à  la  maiadie,  finiffent  par  la  rendre 
mortelle.  Le  défaut  de  foins  -,  un  traitement  mal 
entendu  ^  des  imprudences  commîtes  par  le  ma- 
lade, foit  relativement  à  fon  régime,  foit  à  d'au- 
tres égards,  n'ont  que  trop  fouvent  de  pareils  ef- 
fets dans  des  cas  qui  par  eux-mêmes,  &  s'ils  euf- 
fent  été  bien  conduits  ne  dévoient  avoir  aucune 
fàcheufe  conséquence. 

Toutes  cesconfidérations,  que  nous  venons  d'ex- 
pofer,  doivent  être  pefées  avec  foin  iorfqu'il  s'agit 
de  porter  un  jugement  fur  la  manière  dont  une 
Playe  doit  fe  terminer;  auffi  un  pareil  pronoftic 
eft-il  la  pierre  de  touche  à  laquelle  on  reconnoît 
le  Chirurgien  inftruit,  &  le  Praticien  confommé. 
L'adreffe  &  lafermtté  de  la  main,  du  fsng-froid, 
&  une  connoifTance  exacte  de  l'Anatomie  fuffi- 
ront  ordinairement  pour  mettre  en  état  d'exécuter 
affez  bien  les  opérations  même  les  plus  importan- 
tes auffi  n'efl-il  pas  bien  rare  de  rencontrer  de 
bons  Opérateurs,  fur-tout  dans  les  grands  hôpitaux 
où  l'on  a  plus  qu  ailleurs  des  occasions  de  s'exer- 
cer. Les  connoiffances  néceflaires  pour  mettre 
un  homme  en  état  de  prévoir  d'une  manière 
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prompte  &  fûre  toutes  les  conféquences  qui  doi- 
vent réfulter  d'une  Playe ,  demandent  beaucoup 
plus  de  talens,  de  tems  &  de  travail  pour  les 
acquérir,  aulîi  font-elles  beaucoup  moins  com- 
munes. 

Vu  Traitement  des  Flayes  fimples. 
h  Traitement  de  l' Hémorrhagie. 

L'hémorrhagie,  lorfqu'elle  eft  conlidérable,  eft 
le  premier  objet  qui  doive  attirer  l'attention  du 
Praticien  dans  le  traitement  d'une  Playe  quel- 
conque-, la  fûreté  du  maiade  exige  qu'il  s  occupe 
d'abord  des  moyens  de  l'arrêter-,  il  doit  le  faire 
pour  raffurer  le  bleffé  &  ceux  qui  l'entourent;  il 
y  eu  obligé  même,  s'il  veut  pouvoir  reconnoitre 
l'état  de  la  Playe  que  la  préfence  dufang  ne  lui 
permet  pas  d'examiner.  On  arrête  fur-le-champ 
«ne  hémorrhagie,  même  confidérable ,  en  com- 
primant les  artères  qui  ia  fournirent,  au-deffus 
de  leur  oiifice,  au  moyen  d'un  tourniquet,  ou 
Amplement  avec  les  doigts-,  on  lie  enfujte  les  ex- 
trémités de  ces  artères.  Voye\  l'article  Hémor- 
rhagie. 

Il  eft  rare  aue  les  artères  bleffécs  foient  fituées 
de  manière  qu'on  ne  puiffe  en  faire  fa  ligature; 
car,  Iprfqu'elles  s'ouvrent  dans  une  Playe  profonde 
dont  l'embouchure  eft  très- étroite  au-dehors,  on 
a  la  reffource  de  dilater  cène  Playe  pour  décou- 
vrir l'orifice  du  vaifl'eau ,  ce  qui  fera  générale- 
ment praticable  &  mettra  à  portée  de  le  falfir  & 
de  le  lier.  Cette  pratique  à  laquelle  fans  doute 
on  r.e  doit  pas  recourir  (ans  néceffité,  &  qui 
pourra  paroitre  trop  cruelle  à  bien  des  perfonnes , 
eft  cependant  la  meilleure  à  laquelle  on  puiffe 
recourir  dans  certains  cas,  où  la  timidité  des 
Praticiens  à  cet  égard  a  eu  plus  d'une  fois  des 
fuites  fàcheufes-,  car  on  a  tourmenté  Us  malades 
par  des  bandages  comprefllfs,  par  des  ftyptiques, 
par  l'application  même  du  cautère  actuel,  &  fou- 
vent  à  pure  perte.  On  en  eft  venu  même  a  faire 
l'amputation  de  membres  où  l'on  ne  pouvoir  ve- 
nir à  bout  d'arrêter  une  hémorrhagie,  dans  des 
cas  fur-tout  de  fraflures  compliquée?,  où  l'on 
auroit  pu  éviter  de  faire  cette  opération  en  fai- 
fant  une  inciiïon  qui  mît  le  vaiffeau  affetfé  à  dé- 
couvert. 

Lorfque  l'artère  bleffée  fe  trouve  logée  dans  la 
fublbnce  d'un  os,  il  eft  évident  qu'on  ne  fauroit 
y  appliquer  une  ligature ,  &  qu'il  feroit  fort  inu- 
tile d'aggrandir  la  Playe  pour  y  parvenir.  Mais 
les  artères  fituées  de  cette  manière  font  rarement 
allez  confidérables,  pour  qu'on  ait  lieu  de  s'ef- 
frayer de  la  quantité  de  fang  qu'elles  peuvent 
fournir,  &,  pour  l  ordinaire,  elles  ceffent  bien-tôt 
d'en  donner ,  lorfqu'elles  ne  font  divifées  qu  en 
partie,  mais  alors  ii  l'on  peut  achever  de  les  di- 
vifer  tranfverfalement ,  l'hémorrhagie  ne  tarde  pas 
à  s'arrêter. 
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%.  IÏ.  Extraction  des  corps  étrangers. 

Lorfqu'on  a  arrêté  la  perte  du  fang,  la  pre- 
mière chofe  dont  il  faut  s'occuper ,  c'en  de  retirer 
de  la  Playe  les  corps  étrangers  qui  peuvent  s'y 
êire  engagés,  ce  dont  on  vient  facilement  à  bout, 
&  même  fans  autre  fecours  que  celui  des  doigts 
quand  la  Playe  n'eft  pas  profonde.  Mais  lorfqu'ils 
ont  pénétré  à  une  certaine  profondeur,  c'eft  une 
choie  très-délicate  &  qui  demande  beaucoup  d'a- 
dreffe  &  de  circonfpeélion  de  la  part  du  Chirur* 
gien,  que  de  s'affortr  de  leur  préfence  &  d'exa—,  . 
miner  leur  pofition;  car,  en  maniant  les  parties 
rudement,  on  fait  fouffrir  le  malade  &  l'on  s'ex* 
pofe  à  exciter  un  degré  d'inflammation,  qui  peut 
devenir  très-dangereux.  Cependant  fi  l'on  eft  à 
peu  près  certain  qu'il  y  a  quelques  corps  étran- 
gers logés  dans  une  Playe,  il  faut  tâcher  de  re- 
connoître  de  quelle  manière  ils  fontfitués,  &  ne 
rien  négliger  enfuire  pour  les  retirer,  à  moins  que 
cela  ne  puiffe  fe  faire  fans  rifquer  de  bleflcr  des 
organes  très-importans.  En  pareil  cas,  c'eft  le  ju- 
gement du  Praticien  qui  doit  le  décider  après 
qu'il  aura  mûrement  pefé  le  danger  qui  fe  pré- 
fente  de  part  &  d'autre. 

Les  Auteurs  modernes,  en  général,  infiftent 
beaucoup  furies  inconvéniens  des  tentatives  trop 
peu  ménagées  pour  fonder  les  Playes,  &  pour  en 
faire  fortir  les  corps  étrangers;  &  ils  font  obfer- 
ver  avec  beaucoup  de  raifon,  qu'autrefois  on 
faifoit  bien  du  mal  par  des  foins  de  ce  genre 
trèi-mal  entendus.  D'un  autre  côté  peut  être,  eft- 
on  allé  trop  loin  en  donnant  dans  une  extrémiié 
oppofée.  Car,  quel  que  foit  le  danger  de  manier 
indiferettement  des  parties  bleffées  ,  quel  que 
puiffe  être  celui  des  fondes,  dts  pincettes  &  des 
aunes  inftrumens  dont  les  Anciens  ont  tant  abufé, 
il  eft  certain  que  la  préfcnc^  de  corps  étrangers 
dans  les  chairs, ou  dans  quelqn'auti«e  partie  ,  ex-, 
cite  fouvent  beaucoup  de  douleur,  &  une  inflam- 
mation violente ,  qui  n'exifteroient  point  fans 
cette  caufe. 

On  dit  qu'il  y  a  nombre  d'exemples  de  corps 
étrangers  qui  ont  féjourné  long-ttms  en  diffé- 
rentes parties  du  corps  fans  oaalionner  d'aecî- 
dens  ;  que  cela  fe  voit  particulièrement  dans  les 
cas  où  ces  corps  font  d'une  nature  peu  irritante; 
&  que  lorfque  par  leur  forme,  ou  leur  qualité 
particulière,  ils  tendent  à  caufer  btaucoup  de 
douleur,  ils  ne  tardent  pas,  -par-là  même,  à  ex- 
citer une  fuppuraîion  abondante  qui  les  ent  aîne 
au-dehors  d'une  manière  bien  plus  douce  pour 
le  malade  que  n'en  eût  été  lextraclion.  Mais, 
quoiqu'il  y  ait  des  cas,  ainfi  que  nous  l'avons 
déjà  obfervéj-où  l'on  ne  fauroit  faire  cette  ex- 
traction fans  danger,  comme  lorfque  la  Playe  fe 
trouve  voifine  de  quelque  gros  vaiffeau,  &  où 
il  vaut  mieux  attendre  que  la  fuppuraîion  y  fup- 
plée,  il  n'y  a  pas  de  raifon  de  s'en  dilpenter  lorf- 
qu'on peut  la  faire  fans  rifque,  &  fans  caufer  une 
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grande  douleur,  car  ,  par  ce  moyen,  on  eft  afluré 
d'abréger  le  traitement  :  d'ailleurs  on  n'eft  pas 
toujours  fûr  que  la  fuppuration  détermine  effica- 
cement la  fortie  de  ces  corps  étrangers,  &  fi  l'on 
eft  obligé  de  les  extraire,  on  le  fait  avec  bien 
plus  de  facilité  lorfqu'il  n'y  a  encore  ni  gonfle- 
ment ni  inflammation  dans  les  parties  affectées } 
les  parties  voifines  cèdent  alors  facilement  aux 
efforts  néceflaires ,  &  fe  prêtent  au  partage  des 
corps  durs,  fur-tout  s'ils  ne  font  pas  d'une  forme 
angulaire,  &  fi  le  Chirurgien  procède  à  ce  tra- 
vail avec  lenteur  &  circonfpeét  on.  Mais  fi  l'on 
diffère  cette  opération  quelque- tems ,  les  parties 
fe  gonflent,  perdant  leur  foupleffe  &  deviennent 
douloureufes  •,  &  lors  môme  que  la  fuppurasion 
les  a  détendues,  elles  confervent  encore  beau- 
coup de  roideur  &  de  fenfibilité,  &  donnent 
beaucoup  plus  difficilement  partage  aux  corps 
qu'il  s'agit  d'extraire. 

Il  eft  à  propos  d'obferver  que  les  corps  étran- 
gers, qui  peuvent  fe  trouver  engagés  dans  une 
Playe,  ne  font  pas  tous  également  nuifibles.  Une 
balle  de  plomb  peut  demeurer  très-long-tems  lo- 
gée dans  quelque  partie  du  corps ,  fans  y  caufer 
ni  douleur,  ni  aucun  autre  désagrément^  tandis 
qu'un  éclat  de  bois,  de  verre  ou  de  fer,  ou  quel- 
que lambeau  d'étoffe,  produiront  fouvent  de  grands 
à:cidens.  Le  Praticien  aura  égard  à  cette  circonf- 
sance,  &  s  inquiétera  moins  de  la  prélence  d'une 
balle  de  plomb  dans  une  Playe,  que  de  celle  de 
toute  autre  fubflance,  &  s'il  ne  peut  pas  l'extraire 
facilement,  convaincu  qu'elle  ne  fautoit  caufer 
une  très-grande  irritation,  il  la  laiflera  jufqu'à  ce 
que  la  fuppuration  puirteen  faciliter  la  fortie,  ou 
que  venant  à  la  découvrir  dans  une  fituation  dif- 
férente il  puifle  l'extraire  à  l'aide  d'une  contre- 
ouverture.  Mais  s'il  a  lieu  de  préfemer  que  la 
Playe  recèle  quelque  fubilance  capable  d'exciter 
beaucoup  d'irritation  &  de  douleur,  il  ne  fauroit 
rien  faire  de  pins  avantageux  pour  fon  malade, 
que  d'en  faire  l'extraction,  s'il  juge  qu'elle  foit 
praticable. 

Il  faut,  autant  qu'il  eft  poilîble,  extraire  les 
corps  étrangers  avec  les  doigts  plutôt  qu'avec  des 
inftrumeos.  Mais  il  y  a  des  cas  où  l'un  &  l'autre 
de  ces  moyens  eft  également  infiiffifant;  comme 
lorfqu'il  eft  entré  dans  une  Playe  de  la  pouffière, 
du  fable  ou  d'autres  chofes  pareilles.  On  cherche 
à  entraîner  ces  fubfïances  en  baignant  les  parties 
bleffées  dans  de  l'eau  tiède,  ou  en  y  verfant  de 
l'eau,  ou  en  l'injectant  doucement  avec  une  fe- 
ringue.  Il  faut  toujours  avoir  foin  lorfqu'on  lave 
une  Playe,  ou  que  l'on  cherche  de  quelqu'aurre 
manière  à  en  faire  fortir  les  corps  étrangers ,  de 
placer  le  malade  dans  la  porture  la  plus  favora- 
ble &  la  plus  propre -à  mettre  les  parties  bleffées 
dans  un  état  de  parfait  relâchement,  afin  que 
l'ouverture  de  la  Playe  foit  aulfi  béante  que 
poffible}  c'eâ  une  attention  de  laquelle  peut  dé- 
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pendre  tout  le  fuccès  des  tentatives  qu'on  fera 
dans  le  but  dont  il  eft  ici  queftion. 

^.  III.  Reunion  &  Cicatrifation  des  Play  es. 

Dans  toute  Playe  faite  par  incirton,  on  voit 
d'abord  une  féparation  plus  ou  moins  manifefle 
des  parties  divifées,  &  pendant  quelque-tems  cette 
féparation  s'augmente  peu-à-peu  en  vertu  de  la 
contraction  des  fibres  mufeuiaires  qui  ont  été  af- 
fectées. Lorfque  l'on  fe  contente  de  couvrir  une 
Playe  de  cette  nature  avec  de  la  charpie  ,  ou  avec 
des  p'umaceaux  enduits  d'onguent,  fans  fe  mettre 
en  peine  d'en  rapprocher  les  bords,  &  de  les  main- 
tenir en  contact ,  il  commence  au  bout  de  quel- 
que-tems à  fe  faire  un  fuinîcment  de  férofité  par 
les  orifices  des  va  fîeaux  qui  ont  été  ouverts  ce 
fluide  feconvertit  bLn-:ôr  en  pus,  &  la  furface 
de  la  Playe  fe  gunit  de  bourgeons  charnus  qui 
s'étant  accrus  à  un  certain  point,  paroiffent  rem- 
plir toute  la  cavité -,  il  Ce  forme  alors  par-ddfus 
une  pellicule  fèche  de  la  nature  de  l'épidcrme  ,  & 
qu'onnomme  la  cicatrice.  Voye\  Régénération. 

C'eft  ainfi  que  la  nature  achève  la  guérifon  des 
Playes,  lorfqu'elle  ne  reçoit  aucune  artïftance  de 
l'art,  ou  lorfque  l'on  n'aide  fon  travail  que  par 
l'ufage  des  moyens  propres  à  garantir  les  parties 
bleffées  des  injures  de  l'air,  &  à  les  protéger  con- 
tre d'autres  accidens.  Mais  quoiqu  il  y  ait  des  cas 
où  l'on  n'ait  pas  d'autre  méthode  à  fuivre  que 
celle-là,  elle  ne  laifl'e  p:;s  d'avoir  des  inconvé- 
niens  dont  on  peut  fe  mettre  à  l'abri  par  un  trai- 
tement d'un  autre  genre. 

Dans  les  Playes  d'une  grande  étendue  dont  la 
guérifon  eft  ainfi  abandonnée  à  la  nature,  la  fup- 
puration eft  ordinairement  très-  abondante,  ce  qui 
peut  nuire  au  ma'ade,  fur-tout  lorfqu'il  eft  d'ime 
conftitution  délicate  -,  la  guérifon  d'ailleurs  fe  fait 
très- lentement,-  &  lorfque  les  mufcles  ont  été  cou- 
pés tranfverfaîement  le  jeu  des  articulations  en 
fouffrira  plus  ou  moins,  fî  l'on  permet  que  les 
parties  divifées  fc  cicanifent  féparément  les  unes 
des  autres.  D'ailleurs  la  cicatrice  d'une  grande 
Playe,  qu'on  a  traitée  de  cette  manière,  a  toujours 
une  apparence  défagréable,  elle  n'acquiert  point 
la  foupleffe  des  parties  qui  n'ont  pas  foufFert,  & 
eMe  n'a  jamais  le  degré  de  force  néceffaire  pour 
donner  aux  parties  fubjacentes  la  protection  dont 
elles  ont  befoin.  L'Art,  comme  nous  venons  de 
le  dire,  peut,  par  des  foins  trè^-fimples  &  faciles 
à  adminiftrer  ,  parer  à  ces  divers  inconvénient 
dans  la  plupart  d.s  cas. 

L'expérience  nous  a  appris ,  que  toutes  les  £bîs 
que  deux  furfaces  dans  ut  état  d'inflammation  fe 
trouvent  en  contaét ,  elles  ne  tardent  pas  à  con- 
tracter enfemble  une  forte  adhérence.  Ce  fait,  que 
le  hafard  fan-  doute  a  fait  connoître  aux  hommes, 
eft  devenu  d'un  grand  avantage  dans  la  pratique' 
de  la  Chirurgie,  q  ri  en  a  tiré  parti,  foit  pour  le 
uaiieincni  des  bielfures  accidentelles,  fou  pour 


P  LA 

e<îui  des  Playes  que  le  procédé  des  opérations 
rendoit  nécefïaires.  On  a  vu  qu'en  rapprochant 
l'une  de  l'autre  les  parties  divifées,  &  en  les  main-  [ 
tenant  en  contact,  on  guériffoit  très-promptement 
des  Playes  d'une  grande  étendue,  on  confervoit 
le  libre  mouvement  des  membres  dans  des  cas,  où 
fans  ces  précautions,  il  eût  été  néceffairement  fort 
endommagé,  &  l'on  procuroit  une  très-bonne  ci- 
catrice. 

Ce  n'eft  pas  fans  beaucoup  de  foins  &  de  re- 
cherches que  les  Phyfiologiftes  font  parvenus  à  fe 
faire  une  idée  de  la  manière  dont  la  nature  for- 
me cette  réunion.  On  a  long-tetns  éié  perfuâdé 
qu'elle  s'opéroit  par  une  nouvelle  jonction  de 
chaque  fibre  en  particulier,  &  par  l'inofculation 
des  deux  orifices  de  chaque  vaifleau  coupé j  on 
croyoit  que  chaque  partie  alloit  rejoindre  exac- 
tement celle  avec  laquelle  elle  étoit  auparavant: 
unie.  Mais,quoique  dans  le  panfement  d'une  Playe, 
le  Chirurgien  doive  être  très-attentif  à  replacer  le= 
parties  feparées  auflî  exactement  qu'il  lui  fera  pof- 
llble  dans  leur  firuauon  naturelle,  afin  d'en  con- 
ferver  la  fymmétrie,  &  de  ne  point  les  défigurer, 
elles  fe  réuniront  quelque  peu  d'attention  qu'il  ait 
donnée  a  ce  replacement,  pourvu  qu'elles  foient, 
en  contact  -,  &  moyennant  cette  condition ,  on 
verra  une  membrane  contracter  adhérence  ayee 
un  os ,  &  l'extrémité  d'un  vai  fléau  artériel  ou  vei- 
neux fe  réunir  a*ec  la  première  fubftancé  auprès 
de  laquelle  elle  fe  trouvera. 

Il  eft  certain  que  le  fang  circule  au  travers  du 
plan  de  réunion  des  parties  divifées,  &  c'tft  ce 
dont  on  ne  concevoit  pas  la  jpémhiWÂ  fansTùp- 
pofer  un  rapprochement  exael  de  chacune  de  ieurs 
perdons.  Mais  les  obfervations  des  Ânatomilïés. 
Tes  ont  mis  à  portée  de  juger  que  cette  circulation 
ne  s'établit"  pas  du  moment  que  la  cicatrice  eft 
formée-,  elles  leur  ont  appris  que  ce  parfait  réta- 
blifTcment  tient  à  un  procédé  fecondaire  de  la  na- 
ture &  à  la  formation  de  petits  vaiffeaux,  qui  font 
comme  autant  de  rejetions  des  troncs  artériels  & 
veineux  de  chaque  côté  de  la  Playe,  &  qui  s'a- 
nàftomofem  enfemble,  de  manière  à  établir  une! 
libre  circulation  entre  les  uns  &  les  autres..  j 
On  ne  fauroit  douter  que  tel  eft  le  procédé' 
de  la  Nature  dans  la  réunion  des  parties  qtii 
ont  été  divifées  accidentellement,  lo.fqu'on  voît 
quêta  circulation  s'établit  également  entre  celles 
qui,  deftinées  à  être  feparées,  viennent  cepen- 
dant à  fe  réunir  en  cor.féquence'  de  quelques! 
circonfiances  particulières.  Ainfi,  l'on  voit  quel- 
quefois que  deux  doigts  ,  on  deux  orteils  voifins- 
l'un  de  l'autre,  s'ils  font  dans  un  état  d'in- 
flammation ,  fans  qu'on  prenne  foin  de  les 
tenir  féparés ,  contracteront  de  fortes  adhéren- 
ces en  vertu  defqueiles  la  circulation  s'établira 
de  l'un  à  l'autre.  Lfs  Chirurgiens  ont  fréquem- 
ment occafion  d'obfener  de  pareilles  réunions 
contre  mature  eh  d'autres  natties  du  corps. 
Quoique  ce  rétabli ftement  de  la  circulation 
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entre  des  parties  divifées  demande  tin  certain 
tems  pour  s'achever,  il  n'en  faut  pas  beaucoup 
pour  former  entr'elles  une  réunion  folide.  Auffi, 
lorsqu'elles  ont  été  replacées  &  contenues  avec 
foin,  on  peut  généralement,  au  bout  de  quatre 
ou  cinq  jours,  les  abandonner  à  elles-mêmes 
fans  craindre  qu'elles  fe  féparent  de  nouveau. 
Leur  adhéfion  dépend  d'une  exfudarion  de  la 
partie  lymphatique  ou  glurineufe  du  fap'g  qui 
fe  fait  entre  leurs  fnrfaces',  par  les  orifices  des 
vaiffeaux  coupés  \  cette  lymphe, qui  fer t  d'abord, 
à  ks  unir  par  une  efpèce  d'agglutination,  de- 
vient erifuire  la  matrice  où  fe  forment  les  vaif- 
fiaux  qui  doivent  rétablir  la  circulation  entr'elles. 

Ceite  manière  de  cicairifer  les  Plaies  à  la- 
que lie  les  Chirurgie- ns  Angîois  donnent  le  nom 
de  girérjïqh  par  première  intention  ,  eft  ia  plus 
favorable  de  toutes ,  &  l'on  ne  devroit  jamais 
négliger  d'y  avoir  recours  lorfqu'elie  fe  trouve 
praticable;  ce  qui  n'  ft  pas  toujours  ie  cas, 
Comme  nous  le  verrons  ci-après  en  parlant  de 
Playes  d'une  nature  différente  de  celles  qui  nous 
occupent  actuellement. 

Dans  celles-ci,  c'efi-à-dire  dans  les  Playes 
faites  par  une  (impie  inciiion,  il  eft  rare  qu'on 
né  pu i fie  opérer  la  réunion  des  parties;  mais 
cela  devient  plus  difficile'  lorfqu'ii  y  a  déperdi- 
tion de  fubftarce.  11  fera  quelquefois  absolument 
impoftlbîe  de  les  rapprocher  &  de  les  mainte- 
nir en  contact,  lorfque  l'inftrumerit  tranchant 
aura  enlevé  &  féparé  du  corps  une  cenahe 
étendue  de  peau  avec  une  portion  des  mufcles' 
fubja.cens;  mais  on  pourra  toujours  diminuer 
ia  diftànce  des  bords  de  la  Plaie  ,  &  en  abré- 
ger le  traitement  en  proportion  de  ce  qu'on 
én  aura  refférré  l'étendue.  Quelquefois  on  trou- 
vera'afftz  de  'difficulté  à  rapprocher  les  parties, 
quoiqu'il  n'y  ait  eu  aucune  déperdition  de 
fubftacce ,  comme  dans  les  cas  cù  les  fibres  des 
mufcle's  ont  été  coupées  en  travers  à  une  pro- 
fondeur considérable;  mais  alors  on  facilitera 
beaucoup  ce  rapprochement  en  plaçant  le  rnt'tri- 
bre  bleffé  de  manière  que  les  mufcles  qur  ont 
foufFet'i  foient  dans  fa  pofition  la.  plus  favorable 
à  l'eut " relâchement ,  &  avec  cette  précaution  on 
pourra  prefque  toujours  parvenir  à  mettre  en 
contact  les  parties  divifées. 

Lorfqu'on  eft  parvenu  à  les  rapprocher  con- 
venablement ,  il  faut  chercher  à  les  maintenir  en 
place  ,'&  choifir  entre  les  moyens  qu'on  a  pro- 
pofés  pour  cela  ceux  qui  s'adaptent  le  mitux  au 
cas  actuel.  Ces  moyens  font,  différentes  fortes 
de"  bandages, tes  emplâtres  agglutinatifs ,  &  les 
futures. 

Dans  les  cas  de  Playes  longitudinales  fur 
quelqu'une  des  extrémités,  &  dans  quelques- 
uns'  de  Playès'à  la  tête,  on  reiknt  aifémeni 
en  contact  les  parties  divifées  au  moyen  d'un 
bandage  uniffant.  (  Voye\  Bandage.  )  Mais  ce 
bandage  réulîit  rarer-nenï  pour  les  Playes  du  tronc, 
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&  l'on  ne  doit  jamais  s'en  contenter  pour  réu-  t 

nir  celles  des  extrémités,  Iorfque  les  mufcles 
ont  été  coupés  tranfyerfalement.  Et  même  dans 
la  plupart  des  cas,  où  ce  moyen  parott  être 
le  mieux  indiqué ,  on  fera  bien  de  ne  pas  fe 
repofer  enîièrement  fur  lui  ,  parce  qu'il  laifle 
fouvent  quelque  chofe  à  délirer  relativement^  à 
l'intention  d'obtenir  une  cicatrice  égale  &  unie. 

Le  meilleur  moyen  qu'on  puifle  employer 
pour  maintenir  exactement  les  bords  de  la  peau 
clans  la  fituauon  la  plus  convenable,  ce  font 
les  emplâtres  adhéfifs  ou  agglutinatifs.  Ces  em- 
plâtres fuffifent  fouvent  fans  autre  fecours;  mais , 
lorfqu'on  a  lieu  de  s'attendre  à  une  forte  ré- 
traction des  fibres  mufcuiaires ,  il  faut  y  joindre 
le  bandage  unifiant,  toutes  h  s  fois  que  la  nata- 
tion de  la  Playe  en  permet  l'application. 

Bien  des  Praticiens  recommandent  l'uftge  des 
emplâtres  adhéfifs  dans  tous  les  cas  où  il  con- 
vient de  tenter  la  réunion  des  bords  d'une  Playe, 
préférablenent  à  celui  des  futures-,  il  y  a  ce- 
pendant bien  des  cas  où  celles-ci  méritent  la 
préférence.  Les  emplâtres  rempliront  le  but  du 
Chirurgien  dans  tous  les  cas  de  Plaies  fuperfi- 
cielles  qui  ne  pénètrent  pas  au-delà  des  tégu- 
mens-,  on  les  emploiera  suffi  avec  avantage  dans 
ceux  où  il  y  aura  une  perte  de  fubfiance  telle 
qu'on  ne  fauroit  mettre  les  bords  de  la  Playe 
en  contact-,  ils  ferviront  alors  à  les  rapprocher 
autant  que  pofiible,  &  à  diminuer  ainfi  l'éten- 
due de  la  Playe  &  par]  conféquent  celle  de  la 
cicatrice.  Mais,  dans  les  cas  de  Playes  profondes, 
il  l'on  peut  fufiifamment  rapptocher  les^  parties 
divifées,  il  n'y  a  pas  de  moyen  plus  sûr  pour 
les  retenir  en  contact  que  la  future  entortillée. 
Voyei  Suture.  On  fefert  plus  ordinairement, 
en  pareil  cas ,  de  la  future  entrecoupée ,  mais 
elle  ne  foutient  pas  les  parties  auffi  sûrement 
que  la  première-,  les  points  de  future  font  plus 
lu  jets  à  couper  les  parties  autour  defquelles  on 
les  a  placés  ,  &  ils  laifient  plus  fouvent  une  ci- 
catrice défagréable. 

On  eft  généralement  dans  l'opinion  que  1  mage 
des  emplâtres  adhéfifs  •  ou  celui  des  futures,  ne 
fauroit  être  admiliible  que  pour  les-  Playes  ré- 
centes. Mais,  quoique  pour  bien  des  raifons  le 
mieux  foît  toujours  d'y  avoir  recours  le  plutôt 
poffible ,  il  ne  faut  pas  négliger  de  la  faire  dans 
un  état  de  la  Pbye  beaucoup  plus  avancé,  & 
même  lorlque  la  fuppuration  eft  établie;  car  les 
parties  achèteront  facilementenfemble  Io,rfqu'elles 
feront  dans  cet  état ,  pourvu  qu'on  puifle  les  main- 
tenir en  contact.  . 

Quelque  méthode  que  Ion  fuive  pour  réunir 
les  côtés  d'une  Playe,  il  faut  toujouts  avoir  foin 
de  foutenir  les  parties ,  par  une  pofîtion  conve- 
nable ;  la  négligence,  à  cet  égard,  peut  faire 
manquer  totu-à-fait  le  but  de  1  opération.  Indé- 
pendamment de  ce  foin,  fi  l'on  s'eft  fervi  d em- 
plâtres, on  peut  encore  tirer  un  grand  avantage 
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de  l'application  du  bandage  unifiant;  il  n'en  efî 
pas  de  même  lorfqu'on  a  fait  la  réunion  par  la 
future  entortillée. 

Loffcu'on  a  rapproché  &  fixé  convenable- 
ment les  uns  vis-à-vis  des  autres  les  bords  d'une 
Playe,  foit  par  la  future,  foit  par  des  emplâtres,» 
il  n'y  a  rien  de  plus  à  faire  pour  le  panfement 
fi  ce  n'efl  de  les  recouvrir  d'un  peu  de  char- 
pie humectée  d'eau  de  gtiimaHve  ,  ou  enduite 
d'un  peu  de  cérat  pour  les-  défendre  de  l'ai* 
extérieur. 

On  recommandera  enfuite  au  malade  de  bif- 
fer la  partie  bleffee  dans  la  pofition  qu'on  aura 
jugée  ta  plus  favorable,  &  on  donnera  les  di» 
rections  néteffaires  pour  fon  régime.  S'il  eft  foi- 
ble  &  épuifé,  on  lui  permettra  quelques  alimeni 
propres  à  le  foutenir  j  mais  s'il  a  quelque  dif- 
pofition  à  la  pléthore  ou  aux  maladies  inflam- 
matoires, &  fur  tout  fi  la  Playe  eft  d'une  grande 
étendue  il  faudra  lui  enjoindre  un  régime  très— 
févère;  car  quoiqu'un  léger  degré  d'inflammation 
foit  nécefiaire  pour  fo  mer  une  bonne  réunion 
des  parties,  une  inflammation  trop  forte  occa- 
fionneroit,  des  accidens  qui  poutroient  nuire  ef— 
fenîiillemént  à  cette  réunion,  &  entraîner  d'autres 
fàcheufes  conféquences. 

Dans  le  traitement  des  Playes  qui  font  demeu- 
rées ouvertes,  le  meilleur  moyen  qu'on  puifle 
employer  pour  diminuer  l'inflammation  lorf- 
qu'clle  eft  portée  trop  loin  ,  eft  l'applica- 
tion de  cataplafmes  émoiliens  &  très-chauds j. 
mais,  comme  ces  cataplafm;s  tendent  toujours 

5  accélérer  la  fuppuration  qu'on  doit  plutôt  évi- 
ter comme  tendante  à  retarder  la  réunion  ,  il 
vaut  mieux,  dans  le  cas  dont  nous  parlons,  re- 
courir à  d'autres  moyens  tels  que  de  fimples 
fomentations  émollientes  ou  d'autres  topiques 
rafraîehiffans. 

Lorfque  le  malade  fe  plaint  peu  de  douleur 

6  d'inflammation ,  on  ne  dérange  point  l'ap- 
pareil mis  fur  la  Playe  jufqu'à  ce  qu'on  ait  lien, 
de  préfnmer  qu'elle  eft  fermée-,  mais  fi  la  dou- 
leur acquiert  un  certain  degré  de  vivacité  ,  il 
faut  fe  défier  de  l'inflammation  qui  pourroit  fur- 
venir.  On  ôte  alors  l'appareil  &.  l'on  bafiine  les 
parties  affectées  avec  une  décoction  émollienre, 
on  les  baigne,  on  y  applique  des  fan  g  fues.  Si 
ces'  moyens  locaux  ne  diminuent  pas  prompte  - 
ment  les  fymptônks,  on  faigne  le  malade  &  on 
lui  donne  des  anodins. 

Ces'  fecoùrs  fuffiîent,  en  général ,  pour  modérer 
l'inflammation  &  affnrer  la  guérifon  de  la  Playe. 
Quelquefois  cependant  ils  ne  rtmplifftnt  pas  ce 
but^la  douleur, la  tcnfion  8Î  l'inflammauonallanten 
augmentant  malgré  leur  ufage>  en  pareil  cas,  on 
n'a  autre  chofe  à  faire  que  de  couper  Us  points 
de  future,  &  G'ôter  les  emplâtres  &  les  ban- 
dages qui  aflujettilfoient  les  parties-,  le  malade 
s'en  trouvera  foulagé  à  Imitant,  la  douleur  & 
la  tenfi'>9  ne  tarderont  pas  à  difparoîire  &'i'o» 
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abandonnera  la  guétifon  &  la  cicatrifation  de  la 
Playe  à  la  Nature.  Mais  les  cas  où  l'on  eft  obligé 
de  prendre  ce  parti  ne  fcrst  rien  moins  que  fré- 
quens;  ils  tiennent  généralement  à  quelque  dif- 
pofition  particulière  du  fujet.  Le  plus  Couvent 
la  réunion  va  Con  train  Cans  accidens,  &  vers 
le  cinquième  ou  fixième  jour,  on  peut  ôter  les 
futures,  qui,  à  cette  époque,  deviennent  inutiles, 
&  pourroient  avoir  des  inconvéniens  fi  on  les 
laifloit  plus  long-tems. 

On  a  élevé  quelques  objectons  contre  cette 
méthode  de  réunir  les  Playes,;  on  a  dit  que  les 
ligatures,  qu'on  eft  obligé  de  mettre  fur  les  ar- 
tères pour  arrêter  le  Cang  ,  renfermées  entre  les 
deux  furfaces  de  la  Playe  ,  agiront  comme  des 
corps  étrangers  &  empêcheront  leur  réunion. 
On  ajoute  qu'il  fe  forme  du  pus  dans  la  Playe,  { 
qui,  venant  à  s'y  accumuler ,  creufera  des  finus 
dangereux  &  difficiles  à  guérir.  Mais  ces  obj-ec-  ; 
lions  ne  font  pas  fondées.  Les  ligatures  des  ar- 
tères Cont  rarement  bien  nombreufes;  îorCqu'elles 
le  font  le  plus ,  elles  n'occupent  que  bien  peu  de 
place,  &  fi  elles  ont  été  faites  de  la  manière 
que  nous  avons  preferite  à  l'article  Hémor- 
K.HAGIE,  on  retire  facilement  les  fils  fans  nuire 
au  refle  de  la  Playe.  Quant  aux  finus ,  à  la  for- 
mation defquels  on  prétend  que  cette  méthode 
donne  lieu ,  il  eft  certain  que  fi  les  côtés  de 
la  Playe  ne  font  rapprochés  que  par  les  bords, 
il  fe  formera  une  cavité  dansée  fond  où  le  pus 
féjournera.  Mais   c'eft  un  accident   qu'il  fa:if 
•attribuer  à  une  mauvaife  manière  d'opérer  & 
non  à  la  méthode*,  car  il  n'arrivera  rien  de 
femblable  fi  l'on  a  foin  de  mettre  les  furfaces  en- 
«ières  en  contact,  ainrt  que  nous  l'avons  recom- 
mandé. 

Toutes  fortes  de  Playes  fsites  fimplement  par 
incifion  ne  font  pas  fufccpiibles  du  traitement 
que  nous  venons  de  décrire.  Lorfqn'il  n'eft  pas 
poflible  d'en  rapprocher  les  bords  affez  pour  les 
mettre  en  contact,  l'expérience  nous  a  appris  que 
les  fecours  les  plus  efficaces  que  la  Chirurgie  : 
puifTe  donner  font  ceux  qui  tendent  à  accélérer 
la  formation  du  pus  ;  car  c'en;  un  fait  certain 
qu'en  aucun  cas  rien  ne  contribue  plus  à  calmer 
les  fymptômes  qu'une  bonne  &  abondante  fup- 
puration ,  dont  le  procédé  aaffi  tient  effentitlle- 
metit  à  la  guétifon,  puifque  la  cicatrifation  ne 
commence  jamais  que  la  Playe  ne  foit  couverte 
d'un  bon  pus.  La  guérifon  qui  /opère  de  cette  ' 
manière  eft  tellement  l'ouvrage  de  la  Nature,  i 
que  quoique  l'Art  puitTe  jufqu  à  un  certain  point  ' 
la  favorifer,  le  Praticien  ne  doit  avoir  .en  vue  ; 
dans  le  traitement  que  d'écarter  les  obfiaclcs  qui  ; 
pourroient  lui  nuire,  de  garantir  &  de  proté-  i 
ger  les  parties  jufqu'à  ce  que  la  cicatrice  ;  ait 
acquis  afiez  de  folidité.  Or,  nous  favqns  que  la  ; 
cicatrifation  ne  peut  jamais  Ce  faire  d'une  ma-  1 
nière  convenable  aufll  long-tems  quelle  eft  très-  • 
douloureufe;  nous  favons  auffi  qu'aucune  appli- 
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cation  qu'on  pnifle  faire  fur  une  Playe  ne  Cau- 
roit  remplacer  l'effet  du  pus  pour  la  maintenir 
dans  cet  état  de  calme  qui  eft  fi  favorable  à  fa 
guérifon.  Notre  premier  objet,  par  conCéquent, 
doit  être  ici  d'accélérer,  autant  qu'il  eft  en  notre 
pouvoir,  la  formation  du  pus;  !e  meilleur  moyen 
d'y  réufiir,  eft  de  traiter  ia  Playe  comme  un 
phlegmon,  c'eft-à-dire ,  en  y  appliquant  conti- 
nuellement des  fomentations  émoilientes  &  des 
catapIaCmes. —  Voyei  Phlegmon  &  Abcès.  Lorf 
que  la  Playe  eft  récente ,  il  faut  commencer  par 
la  bien  couvrir  afin  de  la  préferver  complettement 
des  impreiîions  de  l'air -,  fi  elle  eft  très-doulou- 
reufe,  on  peut  fur-le-champ  y  mettre  des  cata- 
plaCmes  pour  modérer  la  douleur;  mais,  lorfque 
celle-ci  eft  fupportable,  il  vaut  mieux  fufptndre 
un  jour  ou  deux  l'ufage  de  ces  applications  qui, 
employées  trop-tôt,  peuvent  quelquefois  ralen- 
tir plus  qu'il  ne  convient  l'inflammation  néceffaire 
à  la  Cormation  du  pus  &  à  la  guérifon.  Mais  en 
général  dans  tous  les  cas  de  la  nature  de  ceux 
dont  nous  parlons,  les  cataplafmes  émoiliens 
font  infiniment  utiles  après  les  deux  ou  trois 
premiers  jours,  époque  à  laquelle  l'inflammation 
eft  parvenue  au  point  néceffaire  pour  amener 
la  fuppuration,  &  où  les  topiques  donc  nous 
venons  de  parier  ont  le  plus  grand  effet  pour 
la  déterminer. 

Lorfque,  par  le  moyen  des  cataplafmcs,  on  a 
obtenu  un  pus  d'une  bonne  qualité  ,  &  foffifaâV 
ment  abondant,  il  ne  faut  pas  trop  infifler  fur 
leur  ufage;  car,  en  les  continuant  trop  long- 
tems  ,  on  fais;  Couvent  plus  de  mal  que  de  bien 
en  relâchant  outre  mefure  les  parties  fur  les- 
quelles on  les  applique,  qui  ,  au  lieu  d'avoir  la 
feimeté  &  ia  rougeur  des  chairs  faines,  devien- 
nent pâles,  molles  &  fpongieufes ,  &  ne  four- 
nirent, au  lieu  d'un  bon  pus,  qu'une  férofité 
claire  &  beaucoup  trop  abondante;  ce  qui  trop 
fouvent  donne  lieu  à  la  formation  d'ulcères  de 
de  mauvaife  nature,  dont  la  guérifon  eft  tou- 
jours plus  ou  moins  difficile.  G'èit  au  Praticien 
expérimenté  à  juger  du  moment  où  il  convient 
d'abandonner  l'ufage  des  topiques  relâchans -,  on 
peut  cependant  étabiir  à  cet  égard  cette  règle; 
que  tant  que  la  douleur  &  l'inflammation  fublif- 
tent,on  fera  bien  cie  continuer  ces  fortes  d'ap- 
plications,- mais  que  lorfque  ces  ("ymptôme-s  s'ap- 
patfent,  que  la  Playe  fournit  une  quantité  fuffi- 
lante  de  bon  pus  &  qu'elle  commence  à  Ce 
garnir  de  bourgeons  charnus,  il  faut  y  renon- 
cer; ils  ont  fait  tout  le  bien  qu'ils  pouvoient 
faire  ,  &  ils  pourroient  nuire  par  un  plus  long 
ufage.  r  6 

S-  IV.  Du  Panfement. 
.  Le  Panfement'  des  Playes ,  fur-tout  pendant  les 
premiers  jours  doit  être  le  moins  irritant  poflibJe 
LVmn  Pansement.)  On  étoit  autrefois  dans 
1  ufage  dy  appliquer,  dès  le  commencement,  des 
.onguens  plus  ou  moins  fiimuians,  des  baumes 


r^sfc  P  L  A 

•  &■  d'autres  fubftances  de  la  même  'fiatnre  aux- 
quelles on  attribuoit  une  Vertu  cicatrifante',  & 
qui,  pour  l'ordinaire,  avoient  un  effet  diamé- 
tralement cppofé  lorrqu'on  infiftoit  fur  leur  ufage. 
De  nos  jours  les  Praticiens  font  revenus  affez 
généralement  de  ces  préjugés,  &  ils  ont  fubflitué 

i  Jes  cérats  les  plus  doux  aux  onguens  St  aux  baumes 
des  Anciens.  Un  grand  nombre  de  Chirurgiens 
préfèrent  la  charpie  sèche,  ou  l'éponge  fine, à  tonte 
antre  application  pour  une  Playe  récente  j  ces 
topiques  cependant  ne  laiffent  pas  de  caufer 
afiez  de  douleur;  ils  en  occafionnênt  fur-tout 
lorfquil  s'agit  de  les  enlever  &  de  les  détacher 
des  bords  de  la  Playe.  On  remédié  à  ces  incon- 
véniens  en  trempant  la  charpie  dans,  une  dé- 
coction de  guimauve,  ou  limplement  dar.s  l'eau 
tiède ,  avant  de  l'appliquer  &  en  l'humectant 
enfuite  avec  un  peu  de  la  même  décoction  , 
dont  on  S'arrofe  de  trms  en  rems,  &  ' particu- 
lièrement avant  de  l'enlever.  D'antres  Chirur- 
giens préfèrent  d'appliquer  des  plumaceaux  de 
charpie  enduits  de  quelque  onguent  trè?-doux , 
tels  que  le  cérat  de  Galien,  ou  celui  de  Gou- 
lard.  Voyei  Cérat.  On  recouvre  ces  pluma- 
ceaux d'étoupes  &  de  compreffes  que  Ton  fixe 
par  quelque  bandage  convenable.  Les  Chirur- 
giens Anglais  préfèrent  aux  bandes  de  toile 
qu'on  emploie  généra'ement  pour  cet  ufage,  des 
bandes  de  rhnclle,  qui,  ayant  pins  de  fouplelTe 
&  ri'è'afliché,  fatiguent  moins  les  parties  &  ont 
l'avantage  de  céder  jufqu'à  un  certain  point  au 
gonflement  qui  peut  furvenir. 

Les  Praticiens  ne  font  pas  bien  d'accord  fur 
l'époque  où  ils  ccn'eillent  de  lever  le  premier 
appareil  de  deffns  I es  Playes  tk ,  dans  le  fait, 
l'on  ne  peut  pofer,  n  cet  égard j  aucune  règle 
précife,  parce  qu'on  cil  obligé  de  le  gouverner 
d'après  les  circonfîsnces  particulières  de  chaque 
cas.  Tout  ce  qu'on  peut  dire,  c'efl  qu'en  géné- 
rel  on  doit  panfer  ur=e  Playe  dès  qu'elle  efl 
abondamment  couverte  de  pus.  C'en  ce  qui  a 
lieu  pour  l'ordinaire  an  cinquième  ou  au  fixième 
jour*,  Cependaru  ,  comme  Ja  formation  du  pus 
tient  à  différentes  circonflances,  particulièrement 
à  la,  famé  générale  du  malade  &  au  degré  de 
chaleur  qu'on  a  en  fc>in  d'entretenir  dans  les 
parties  affectées ,  cette  époque  eft  trés-fujette  à 
varier.  L'ufoge  affidu  des  cataplasmes,  dès  le 
troifième  jour,  accélère  le  moment  911  l'on  peut 
lever  l'appareil,  en  favorisant  la  figuration  & 
.en  humeélam  la  c harpie-  &  fcs.cémpréftVs ,'  de 
manière  quelles  fe  détachant  avec  ficilité. 

Lorfque  la  guérifon  de  la  Playe  chemitfe  ebrrimè 
il  faut,  &  lans  interruption,  le  fécond  panfe- 
ment  &  les  fui. ans  doivent  tous-  fc  reffembjer-, 
car  le  jbnt  qu'on  fe  propofe  étant'  toujours  le 
mômer  i!  n'y  ,a  pas  lieu rien  icbangfr  mi  Wat- 
temerit.  C.cmnie  rien  n'eu; plus  nuifibtè  aux  Plàyeis 

'  que  de'  le,s  ex  pofer  beaucoup;;,  à  traire,-  nf4:!d^s 

'grand/s  foins  du  Çhifoçgm  dôb  être-:  de  -ks  en 
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préferver  le1  plus  qu'il  lui  eft  poflible-,  &,  par  con* 
féquent,  d'être  tres-réfervé  fur  les  panfemens, 
qu'il  ne  renouvellera  qu'autant  que  le  foin  de 
la  propreté  le  rendra  indifpenfable,  &  auxquels 
il  ne  donnera  que  le  moins  de  tems  néceffaire. 
En  général ,  it  conviendra  ds  panfer  les  Playes 
une  fois  par  jour-,  rarement  fera-t-on  obligé  de 
le  faire  plus  fouvent-,  &  il  y  a  peu  de  cas  où 

:  l'on  doive  éloigner  davantage  les  panfemens ,  fur- 
tout  lorfque  les.Playes.font  d'une  grande  étendue, 
car  alors  le  pus  devient  fétide  &  corrofif. 

On  continuera  Ttifage  des  topiques  doux  & 
émolliens,  tant  que  l'on"verra  que  la  Playe  avance 
convenablement  vers  fa  guérifon -,  mais,  fi  elle 
venoit  à  prendre  une  apparence  défavorable, 

I  faudroit  changer  le  genre  des  applications 
■-&"fé  régler,  pour  le' choix  de  celles  qu'on  devrçit 
fubflituer  aux  premières ,  fur  l'état  des  parties 

;  affeérées.  Nous  renvoyons  ce  que  nous  avons  à 
dire  fur  ce  fujet  à  l'article  Ulcère. 

V.  Traitement  des  Playes  accompagnées  de 
beaucoup  de  douleur  &  d'autres  accidens. 

'  Jufqu'ici,  nous  avons  fuppofé  des  fymptômes 
peu  violens,  tels  qu'ils  fe  rencontrent  dans  le  plus 
"grand  nombre  des  cas,  &  nous  n'avons  propofé 
que  le  traitement  qui  peut  convenir  dans  une 
pareille  fnppofuion.  Mais  les  chofes  ne  vont  pas 
toujours  de  cette  manière  -,  la  guérifen  fouffre 
quelquefois  beaucoup  de  dérangement  &  d'inter- 
ruptioa-,  quelquefois  même  la  vie  des  malades  fe 
trouve  en  danger  par  la  violence  de  la  douleur 
&  de  l'inflammation ,  &  par  des  accidens  con- 
vnlfrfs ,  qui  fe  manifeftent  dans  certaines  cir- 
conftaness. 

Une  Playe  caufe  toujours  plus  ou  moins  de 
douleur;  quelque  petite  qu'elle  foit,  elle  affecte 
des  parties^qui  reçoivent  des  ramifications  ner- 
veufes,  &  qui,  par  conféquenr,  font  fenfibles.  Pour 
l'ordinaire  cependant  cette  douleur  qui  a  lieu 
au  premier  inltant  fe  modère  bien-rôt  ,  &  ne 
fubfifte  plus  qu'en  un  degré  qui  ne  demande  pas 
qu'on  s'en  occupe  d'une  façon  particulière-,  fou- 
vent  même  elle  s'appaife  entièrement,  après  qu'on 
a  ôté  les  corps  étrangers  qui  poùvoient  avotr 
pénétré  dans  les  chairs ,  &  qu'on  a  couvert  les 
!  parties  affectées  d'un  appareil  convenable  ;  ou 
il  elle  fe  fàitfèff'tir  encore,  elle  cefl'e  pour  l'or- 
i  dinaire  entièrement  dès  que  la  fuppurarion  eft 
formée.  Mais  il  y  a  dss  cas  où  ce  fymptôme 
ne  cède  point  aufh  promptement.  L'opium  alors 
;  efl  un  remède  précieux  &  qui  manque  rarement 
\  làc  donner  du  foulagement  j  mais  fouvent  cet 
effet  n'eu  que  momentané ,  &  il  ceffe  dès  que 
!.e*  remède  a  épuifé  fon  énergie. 
|  ;    En" pareil  cas,  il  ne  faut  rien  négliger  pour 
j  VaflVirer  de  la  caufe  de  la  douleur.  Elle  peut 
i   dépendre  de  l'initation  produite  par  quelques 
!  "particules  de.  corps  étrangers  qui  ont  échappé 
<4  "à  l'attemiori  dn  Chirurgien,  ou  de  l'inflammation 

des  parties 
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des  parties  affeéïées ,  ou  de  la  bleffure  de  quel- 
que filet  nerveux ,  ou  de  quelque  tendon  qui  n'a 
été  divifé  qu'en  partie  ,  ou  de  l'irritation  générale 
de  toute  la  Playe. 

Lorfqu'on  a  lieu  de  foupçonner  la  préfence  de 
quelque  corps  étranger,  il  faut  examiner  la  Playe 
avec  attention  ,  pour  tacher  de  le  découvrir  , 
car  fi  la  douleur  tient  à  une  caufe  pareille ,  on 
la  fera  cetTer  pour  l'ordinaire  à  l'inflant  même 
où  l'on  aura  écarté  le  corps  irritant  •,  au  lieu  que 
rien  ne  pourra  la  calmer  efficacement  tant  qu'il 
demeurera  dan?  la  Plaie.  On  pourra  s'aider  pour 
cet  objet  des  injections  dont  nous  avons  parlé 
ci-deffûs ,  ou  fi  elles  ne  réufliffent  pas  ,  on  aura 
peut-être  plus  de  fuccès  en  baignant ,  même  à  i 
plufieurs  reprifes ,  la  partie  bleffée  dans  de  l'eau 
tiède  j  car,  par  ce  moyen,  on  réuffit  quelquefois  à 
diflbudre  ou  à  détacher  des  particules  de  matière 
qui  auroient  pu  continuer  à  caufer  beaacoup  d'ir- 
ritation. 

La  douleur  exceffive  d'une  Playe  dépend  de 
l'inflammation,  plus  fouvent  que  de  toute  autre 
caufe.  Lorfque  l'extérieur  de  la  Playe  efi  enflammé, 
il  efl  facile  de  s'en  appercevoir  &  de  compren- 
dre à  quoi  tiennent  les  foufFrances  du  malade. 
TVlais  quelquefois  l'inflammation  affecle  particu- 
lièrement le  périofte  &  d'autres  parties  profon- 
dément limées ,  fans  fe  manifefter  ,  à  l'extérieur, 
d'une  manière  fenfible-,  on  pourra  néanmoins  | 
en  foupçonner  la  préfence  par  la  chaleur ,  la 
foif  &  les  autres  fymptômes  de  fièvre  qui  auront  » 
lieu  en  pareil  cas.  Il  efl  rare  d'ailleurs  que  l'in- 
flammation ne  fe  propage  pas  promptement  des 
parties  internes  de  la  Playe  à  l'extérieur  &  ne 
mette  ainfi  le  Praticien  fur  la  voie  de  ce  qui  fe- 
pafle  au  fond  de  la  Playe. 

Lorfque  les  fymptômes  fébriles  montent  à  un 
certain  point ,  on  efl  quelquefois  obligé  de  les 
combattre  par  d'abondantes  faignées.  Mais,  pour 
l'ordinaire,  on  peut  s'en  tenir  aux  faignées  loca- 
les faites  fur  les  bords  mêmes  de  la  Playe ,  au 
moyen  des  fang-fues-,  leur  application  répétée, 
fuivant  le  befoin,  aura  prefque  toujours  l'effet 
le  plus  marqué  pour  diminuer  1  inflammation 
&  pour  appaifer  les  douleurs.  On  infiflera  en-  1 
fuite  fur  l'ufage  des  fomentations  &  des  cara- 
plafmes,  afin  de  déterminer  plus  sûrement  la 
formation  du  pus. 

On  voit  des  cas ,  où  fans  aucune  inflamma- 
tion manifefte,  au  moins  d?.ns  les  commencemens, 
les  malades  fe  plaignent  de  douleurs  aiguës  dans 
les  parties  bleffées ,  qu'on  ne  peut  attribuera  la 
préfence  d'aucun  corps  étranger. 

On  doit  alors  foupçonner  que  quelque  filet 
nerveux ,  ou  quelque  tendon  (  car  la  bleffure  de 
l'un  &  l'autre  peut  produire  les  mêmes  accidéns  ) 
a  été  divifé  en  partie.  On  peut,  en  pareil  cas, 
procurer  un  peu  de  foulagement ,  en  mettant 
la  partie  bleffée  dans  la  pofition  la  plus  favorable 
au  relâchement  des  fibres  mufculaires  mais 
Chirurgie,  Tome  II,  I.ere  Partie, 
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le  moyen  d'appaifer  le  plus  complètement  si 
douleur,  c'eft  de  couper  rout-à-f;;ir  en  traveri 
l'organe  dont  la  Playe  caufe  ce  fympfôme  -,  opé- 
ration qui  peut  généralement  fe  faire  fans  danger» 
mais  qu'on  ne  doit  jamais  différer  trop  long- 
tems  lorfqu'on  a  reconnu  la  nature  du  mal  ,  & 
qu'on  a  employé  fans  fticcès  les  autres  moyens 
dont  on  pourroit  attendre  du  foulagement  ;  car, 
lorfque  !a  douleur  aura  été  au  point  de  caufer 
des  accidens  convulfifs  ,  il  fera  peut-être  trop 
tard  pour  y  avoir  recours,  ou  du  moins,  pour 
en  obtenir  l'effet  defiré.  Lorfque,  par  une  incifion 
fufjfifante  ,  on  fe  fera  affuré  d'avoir  coupé  rranf- 
verfalement  la  partie  dont  la  bleflure  ca'ifoit  les 
fymptômes  acluels ,  on  fe  conduira  comme  dars 
le  cas  d'une  playe  fimple-,  on  mettra  la  partie 
dans  une  pofition  favorable  au  reiâehemem,  & 
on  la  couvrira  d'un  cataplafme.  Si  l'opération 
a  réufîî,  le  malade  fe  fentira  bien-rôt  foolagé; 
mais  fi  elle  ne  réuffit  pas,  comme  il  arrive  quel- 
quefois, foit  que  par  îimiditéou  par  quelqu'amre 
raifon  on  ait  trop  renvoyé  de  la  faire,  foit  qu'on 
ait  ma!  jugé  de  la  caufe  ries  accidens,  on  a  tout 
lieu  de  craindre  que  le  malade  ne  fuccombe.- 
Fbyq,  pour  la  conduite  à  tenir  en  pareil  cas, 
l'article  Tétanos. —  Voyc\  à  l'article  Amputa- 
tion ce  que  nous  avons  dit  au  fujet  des  fpaf- 
mes  du  moignon. 

Enfin  il  y  a  des  cas  de  Playes  accompagnés 
,  d'une  douleur  fuperficielle  qui  tient  à  l'irrita- 
bilité générale  des  parties  affeclées.  Cette  dou- 
leur généralement  n'efl  pas  très  -  violente , mais 
fouvent  elle  va  au  point  de  fatiguer  extrême- 
ment le  malade,  &  de  lui  ôter  le  fommeil;  la 
fuppuration  en  même-tems  efl  fujette  à  devenir 
âcre  &  corrofive. 

Les  cataplafmes  &  les  applications  émollien-- 
tes,  dont  on  a  coutume  de  faire  ufage  en  pareil 
cas  ,ne  font  pas  les  meilleurs  topiques  qu'on 
puifle  employer  ;  fouvent  ils  paroiflent  augmen- 
ter l'irritabilité,  Les  anodins,  donnés  en  grandes 
dofes,  font  le  remède  iur  lequel  on  doit  le  plus 
compter.  Extérieurement,  on  peut  appliquer 
une  folution  d'opium  ou  de  fucre  de  Saturne, 
1  dans  de  l'eau,  ce  qui  ne  manque  prefque  jamais 
de  procurer  un  foulagement  marqué. 

Des  Playes  faites  par  des  infiniment  pointus. 1 

On  donne  le  nom  de  piquure  à  une  Playa 
faite  avec  un  iuflrument  étroit  &  pointu ,  dont 
l'ouverture  extérieure  efl  petite  &  ferrée,  au  lien 
d'avoir  une  largeur  &  une  étendue  proportionnée 
à  fa  profondeur,  telle  efl  une  Playe  faue  par  un 
coup  d'épée. 

Les  Playes  de  cette  nature  font  en  général 
bien  plus  dangereufes  que  celles  qui  font  faire* 
par  inciflon,quoique  beaucoup  plus  étendue  -,  foit 
qn'en  pénétrant  plusaifément  à  une  grand  profon- 
deur, elles  atteignent  plus  fouvent  des  oiganes 
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importât»  foit  qu'elles  portent  très -avant  des 
corps  étrangers  difficiles  à  extraire-,  foit  que  le 
pus  foit  plus  fu jet  à  y  former  des  finus,  foit 
enfin  quelles  foient  plus  difficiles  à  cicattifer. 

Il  tft  évident  que  le  danger  de  ces  fortes  de 
Playes  vient  particulièrement  de  ce  qu'elles  font 
■fi  étroites  qu'on  ne  peut  porter  aifément  juf- 
qu'au  fond  les  fecours  néceffaires.  Il  l'eft  éga- 
lement que  le  plus  sûr  moyen  de  parer  à  cet 
inconvénient,  eft  de  dilater  leur  ouverture  ex- 
térieure-, &  cela  eft  fi  vrai  que  l'on  ne  devroit 
jamais  perdre  de  vue,  dans  le  traitement  des 
•  Playes  de  cette  nature,  l'idée  de  les  réduire  à 
l'état  de  Playe  (impie  par  incilion  ,  en  dilatant 
leur  orifice  toutes  les  fois  que  cela  fe  trouvera 
praticable.  Les  Praticiens  ne  font  pas  d'accord 
fur  ce  point-,  les  uns  confeillent  de  procéder 
dans  tous  les  cas  à  cette  dilatation,  foit  avec 
le  biflouri  ,  foit  avec  des  tentes ,  tandis  que 
d'autres  regardent  cette  précaution  comme  rare- 
ment nécefiaire  Et,  parmi  ceux  qui  en  admettent 
la  néceffité,  les  uns  n'y  ont  recours  que  lorfque 
le  mauvais  état  de  la  Playe  les  y  détermine,  les 
autres  croyént  qu'on  ne  fauroit  trop  fe  hâter  de 
le  faire. 

Le  Chirurgien  doit  avoir  ici  le  même  objet  en 
vue  que  dans  le  traitement  des  finus.  (  Voye{ 
Fistule)  Une  bleflure  faite  par  un  infiniment 
pointu  doit  être  regardée  comme  Un  finus  dans 
lin  état  récen;-,  &  cette  manière  de  la  confidérer 
indique,  fur-îe-champ,  la  conduite  qu'on  doit 
tenir,  pour  en  procurer  In  guérilon.  Dans  toute 
eipèce  de  fiflule,  on  doit  avoir  en  vue  de  réu- 
nir les  parois  qui  forment  fa  cavité;  mais  notis 
favons  que  cette  réunion  ne  peut  avoir  lieu  qu'à 
l'aide  d'un  certain  degré  d'inflammation.  C'eft 
pour  y  déterminer  cet  état  inflammatoire  que 
tantôt  on  y  parle  une  mèche  de  fé'on  .  tantôt 
on  y  fait  des  injections  irritantes  -,  lorfqu'on  en 
eft  venu  à  bout,  il  ne  s'agit  plus  pour  achever  la 
guérifoh  que  de  comprimer  les  parties  malades 
de  manière  à  mettre  en  contact  celles  qui  doivent 
être  r'énnïes.  Dans  les  cas  de  Playes  récentes,  on 
n'auroit  pas  befoin  de  tous  ces  moyens  dont  on 
vient  de  parler  peur  exciter  l'inflammation ■  que 
la  fimple  divifion  des  parties  ne  tardera  pas  à  faire 
naître  ;  &  l'en  pourroit  fuppofer  à  priori  qu'il 
fuffiroit  de  les  comprimer  pour  les  guétir.  Mais 
l'on  fe  tromperoir  fi  l'on  vôuipit  agir  d'après 
celte  fuppofmon  -,  l'inflammation  ,  dans  ces  fortes 
de  bltiî'ures,  eft  généralement  trop  vive  pour  que 
l'un  pnifte  faire  ufage  de  cette  méthode.  L'im- 
Bqffibilivé  où  l'on  eft  d'ailleurs  de  décider  s'il 
n'dî  point  refté  quelque  corps  étranger  dans  la 
Pl-avc,  ne  fauroit  permettre  d'y  avoir  recours, 
au  mieins  dans  les  cas  où  l'inftrument  a  pét:érré 
à  ire  certaine  profondeur.  Dans  ceux  de  Playes 
pei  profondes  &  voifines  de  la  furfacc  ,  on  peut 
qu  l  juefdls  employer  tés  moyens  avec  fuccès. 

Lorfque  la  direction  ds  la  Playe  eft  telle  qu'on 
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ne  peut  y  faire  pafler  un  féton,  il  faut  l'ouvrir 
d'un  bout  à  l'autre,  ou  du  moins  auffi  loin  que 
cela  peut  fe  faire  fans  danger ,  au  moyen  d'un 
biflouri  &  d'une  fonde  cannelée-,  on  traite  en- 
fuire  cette  plaie  comme  les  plaies  par  fimple  in- 
cifion.  Mais,  fi  Ton  peut  faire  ufage  du  féton, 
on  préférera  cette  méthode  :on  appliquera  d'abord 
un  cataplafme  émollient  fur  la  partie,  &  l'on  con- 
tinuera ce:te  application  jufqu'â  ce  que  la  fup- 
puration  foit  bien  établie.  Enfuite,  on  pafferaie 
féton,  dont  la  mê^he  fera  d'une  grolTeur  à -peu- 
près  proportionnée  à  l'ouverture  de  la  Playe,  & 
après  l'avoir  laiffée  affez  long-'tems  pour  s'aïTurer 
qu'elle  a  entraîné  les  corps  étrangers  qui  aut  oient 
pu  fe  loger  dans  les  chairs ,  on  en  diminue  peu— 
a-peu  la  groffeur,  en  ôtant  un  fil  tous  les  dtux 
ou  trois  jours.  Loifqu'on  l'a  ainfi  réduite  au 
tiers  ou  ?.u  quart,  de  ce  qu'elle  étoit  d'abord  , 
on  l'ôte  tout-à-fait,  &  l'on  comprime  douce- 
ment la  Playe  dans  tout  fon  trajet,  afin  d'en 
achever  la  guérifon. 

Il  n'eft  pas  difficile  de  pafter  un  féton  le  long 
d'une  Playe  qui  a  deux  ouvertures  à  l'extérieur, 
il  fuffit  pour  cela  d'une  fonde,  ou  d'un  ftilet 
moufle  ,  avec  une  chaffe  à  fon  extrémité.  Mais, 
lorfque  l'inflrument  n'a  pas  percé  les  tégi.mens 
du  côré  oppofé  à  celui  par  où  il  eft  entré,  il  faut 
faire  une  contre-ouverture  avec  le  biflouri,  fur 
l'extrémité  du  ftiler ,  ou  en  introduifant  le  long 
du  finus  une  aiguille  à  féton  recouverte  d'une 
cannule. 

La  méthode  d'ouvrir  la  Playe  dans  toute  fa 
longueur  a  divers  avantages  fur  toute  autre*,  elle 
mer,  fur-le-champ ,  en  évidence  les  corps  étran- 
gers qui  peuvent  s'y  être  logés,  elle  donne  plus- 
de  facilité  pour  fe  rendie  maître  de  l'hétnonhagie 
fi  elle  eft  confidérable  •■,  elle  tend  à  diminuer  plu- 
tôt qu'à  augmenter  l'inflammation  fubféqnenre. 
Mais  on  répugne  fouvent  à  la  mettre  en  ufage, 
parce  qu'il  par.oît  cruel  de  convertir  une  petite 
Playe  en  une  trè  -grande,  fans  une  néceffité  ma- 
nifefic.  Cependant  les  Praticiens  qui  favent ,  par 
leur  propre  expérience,  combien  les  Playes  dore 
nous  traitons  en  ce  moment,  leur  donnent  quel- 
quefois d'embarras,  &  occafîonncnt  de  fouffran- 
ces  aux  malade1,  doivent  fer-tir  l'uulit.ê  de  ces 
incifions,  &  l'avantage  de  les  faire  le  plutôt  pof- 
fible,  a\am  que  les  parties  bjeffées  s'enflamment 
&  deviennent  douldureufes.  Ceci  s'applique  par- 
ticulièrement aux  cas  de  bleffures  faites  par  des 
coups  d'épée,  ou  de  bayonnette,  qu'on  devroit 
ouvrir  dans  toute  leur  longueur  lorfque  cela  fe 
trouve  praticable,  &  au  premier  inftant  où  l'on 
eft  appellé  à  les  loigner. 

Nous  avons  obfervé,  néanmoins,  qu'il  y  a  des 
cas  où  l'or,  ne  peut  point  adopter  cette  méthode; 
tels  (ont  ceux  où  la  Playe  s'enfonce  profondé- 
ment dans  les  mufcles  ,  &  ceux  où  elle  pénèire 
dans  le  voifinage  de  nerfs,  ou  de  vaiffiaux  lan- 
guins  ccnfidérables.  On  comprend  ailéruem  qulî 
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v  auroît  alors  plus  ce  dar.ger  à  courir  ers  fai- 
fant  une  irscifion  ,  qu'en  iaitiant  la  Piaye  à  elle- 
même,  ou  en  ne  la  dilatant  qu'en  pas  tie  j  on  pourra 
quelquefois  y  fupplécr  en  introduifant  un  féton  , 
qui  n'aura  pas  les  mêmes  inconvéniens.  M<iis,fi 
la  Playe  n'eft  pas  h'tuée  de  manière  à  admettre  la 
contre-ouverture  néceffsire  pour  paffer  le  féron  , 
on  Te  bornera  à  l'ufage  d'une  légère  compreftion  , 
non-feulemen:  dans  l'intention  d'empêcher  le  pus 
de  s'accumuler  &  de  former  des  finus  ,"mais  afin 
de  favorifer  la  réunion  des  parties  cîiv ifées. 

Lorfque  ces  moyens  ne  réuffiffent  pas ,  on  em- 
ploie quelquefois  avec  avantage  des  injections 
légèrement  affingentes  $  mais  comme  les  remèdes 
de  cette  efpèce  font  contraires  jufqu'à  un  certain 
point  au  but  qu'on  fe  propofe  dans  l'ufage  du 
féton  ,  on  ne  devroit  jamais  y  avoir  recours  que, 
iorfque  ce  moyen,  ou  d'autres  analogues,  au- 
roient  manqué  de  fuccès.  Le  but  du  féton  eft 
d'exciter  un  certain  degré  d'inflammation  ie  long 
du  finus;  l'effet  des  in jcélions  afiringentes  eft  de 
diminuer  l'inflammation.  Leur  utilité  par  confé- 
qnent  paroît  être  bornée  aux  cas  où  la  Playe 
foit  par  relâchement,  foit  par  une  trop  grande 
irritabilité  des  parties,  fournit  une  fuppuration 
ïrop  abondante. 

t  Les  Praticiens  diffèrent  beaucoup  dans  leur 
opinion  fur  l'ufage  des  injections  afiringentes 
dans  les  Playes-,  car,  tandis  que  les  uns  les  em- 
ploient prefque  par-tour,  d'autres  les  regardent 
comme  fi  dangereufes  qu'ils  ne  les  admettent  dans 
aucun  cas.  Les  un?  &  les  autres  nous  paroiffent 
également  mal  fondés  dans  leur  opinion.  Dans 
les  Playes  récentes ,  eiles  ne  font  jamais  nécef- 
faires-,  &  lorfque  la  fuppuration  eft  établie,  elles 
peuvent  être  dangereufes  en  entraînant  trop  ra- 
pidement le  pus-,  aulfi  ne  doit-on  jamais  y  avoir 
recours  tant  que  la  guérifon  paroit  cheminer  con- 
venablement •,  mais  on  peut  quelquefois  en  tirer 
parti  lorfque  la  Piaye  ne  fe  cicatrife  pas,  &  que 
la  fuppuration  ed  trop  abondante.  Les  Auteurs 
ont  recommandé  différentes  fortes  d'injeclio.ns  de 
cette  nature  -,  les  folutions  de  plomb  font  celles 
fur  lesquelles  on  doit  le  plus  compter.  On  fe 
fert  anfli  avec  fuccès  dans  la  même  intention 
d'eau  de  chaux ,  ou  d'une  folution  d'alun  dans 
de  l'eau  pure  ou  mêlée  de  vin  rouge. 

Dans  le  traitement  de  piquures  profondes  où 
l'on  ne  peut  pas  faire  ufage  du  féton,  il  efi  quel- 
quefois difficile  d'empêcher  l'ouverture  extérieure 
de  fe  fermer,  même long-tcms  avant  que  le  fond 
de  la  Playe  ait  commencé  à  fe  cicatrifer,-  il  eft 
néanmoins  très-important  de  maintenir  cette  ou- 
verture, de  peur  que  le  pus  ne  s'amaffe  dans  la 
cavité,  &  n'occafîonne  des  accidens.  C'eft  dans 
cette  intention  qu'on  fe  fert  de  tentes  fûtes  d'é- 
ponge  préparée,  de  racine  de  gentiane,  &  d'autres 
fubftances  qui,  ayant  la  propriété  de  fe  gonfler 
à  l'humidité  ,  tiennent  l'orifi  e  de  ia  Playe  dans 
en  état  de  dilatation  ,  en  imbibant  Je  pus.  Mais, 
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fi  elles  ont  cet  avantage,  elles  ont  aufli  des  iu- 
convéniens.  Lorfqu'une  Playe  eft  bouchée  par 
une  tente  ,  le  pus  ne  peut  en  fortir  qu'aux  épo- 
ques des  panfemens,  &  fon  accumulation  en  fa- 
vorife  l'abforption  ,  ainfi  que  la  formation  des 
finus.  C'eft  pourquoi  lorfqu'on  en  fait  ufage,  il 
faut  avoir  foin  qu'elles  ne  bouchent  pas  entière- 
ment l'orifice  de  la  Playe-,  il  faut ,  ou  que  leur 
diamètre  foit  plus  petit  que  celui  de  cet  orifice, 
ou  s'il  y  a  des  raifons  pour  les  faire  telles  qu'elles 
en  compriment  exactement  toute  la  circonférence, 
il  faut  qu'elles  foient  creufes  intérieurement  ■ 
elles  auront  alors  le  double  avantage  de  main- 
tenir l'ouverture  de  la  Playe,  &  de  laifter  au 
pus  une  libre  ifîue.  On  fe  fert  ordinairement 
dans  cette  intention  de  cannnles  d'argent-,  celles 
de  plomb  valent  mieux,  parce  qu'étant  moins 
dures ,  elles  bleffent  moins  les  parties ,  &  parce 
qu'on  peut  mieux  leur  donner  la  forme  qu'on 
veut  pour  les  adaptera  toutes  fortes  de  Piaye?, 
en  les  applatiflant ,  en  les  courbant,  &c,  ' 
Même  avec  les  précautions  que  nous  venons 
d'indiquer,  il  ne  faut  pas  fe  fervir  de  rentes  in- 
différemment &  à  tout  propos.  Les  jeunes  Chi- 
rurgiens inftruits  de  bonne- heure  du  danger  de 
laifter  accumuler  le  pus  dans  les  Playes,  font 
toujours  prêts  à  faire  ufage  de  bourdonnets  & 
de  tentes  dans  tous  les  cas  de  fifiules  ou  de  Playes 
étrojtes  &  profondes,  afin  d'empêcher  qu'elles 
ne  fe  ferment  trop  tôt.  Mais  on  ne  faurott  trop 
leur  répéter  que  ces  moyens  font  rarement  né- 
cessaires ,  &  que,  dans  le  plus  grand  nombre  des 
cas,  l'ouverture  s'entretiendra  par  le  fimple  écou- 
lement dit  pus,  lorfqu'il  aura  commencé  à  fe 
former.  Il  eft  vrai  que  l'on  voit  des  exceptions 
à  cetre  règle  ;  c'eft  pourquoi  le  Chirurgien  doit 
être  attentif  à  ne  pas  s'en  laifter  impofer  par  une 
foaflîe  apparence  de  guérifon-,  &  lorfqu'il  verra 
une  Playe  difpofée  à  fe  cicatrifer  à  l'extérieur, 
avant  d'être  fermée  par  le  fond ,  il  fera  bien  d'en 
maintenir  l'ouverture  ,  &  fe  fervira  pour  cet  effet 
de  cannutes  de  plomb,  plutôt  que  de  tout  autre 
moyen  de  ce  genre. 

Des  Playes  déchirées  &  contufes. 

On  nomme  Playes  déchirées  celles  où  les  par- 
ties, au  lieu  d'être  divifées  par  un  inftrument 
tranchant,  le  font  pour  avoir  été  tirées  avec  une 
violence  capable  de  furmonter  leur  force  d'adhé- 
fipn.  Les  bords  de  ces  fortes  de  Playes ,  au  lieu 
d'être  égaux  &  uniformes,  font  dentelés  & 
inégaux.  On  nomme  Playe  contufe  celle  qui  eft 
faite  par  un  inftrument  obtus,  qui  a  frappé  lecorpg 
avec  violence.  Ces  deux  genres  de  Playes  fe  ref- 
femblent  beaucoup ,  &  comme  elles  demandent 
à-peu-près  le  même  traitement,  nous  allons  nous 
occuper  à-la-fois  des  unes  &  des  autres. 

Les  déchiremen,  (  Voye\  Déchirement)  81 
les  contufions  (  Foyq  Contusion  )  diffèrent  dte 
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P  ayes  fimples  par  încifion,  principalement  en 
ceci,  c'eft  que,  quoique  moins  menaçantes  en 
apparence  au  premier  coup-d'ceil ,  elles  font  bien 
plus  dangereufes.  Ainfi  ,  dans  les  dernières  ,  la 
rétraction  des  parties  ,  &  la  p  rïe  du  fang  font 
généralement  beaucoup  plus  confidérab'es  que 
dass  une  Playe  par  déchirement  de  la  même  éten- 
due; la  guérifon  cependant  en  eft  bien  plus  fa- 
cile. 11  eft  même  à  propos  de  faire  remarquer 
que  c'eft  un  effet  p-erque  confiant  des  déchire- 
mens  &des  contufions ,  lors  même  que  ces  Playes 
ont  ouvert  des  vai  fléaux  confidérables ,  d'empê- 
cher l'épanchement  du  fang  qui,  naturellement, 
devoir  avoir  lieu  -,  effet  qui  trompe  quelquefois 
les  Chirurgiens  peu  attentifs ,  &  peut  les  enga- 
ger à  porter  un  faux  pronoftic.  Mais  les  Pra- 
ticiens expérimentés  ne  s'y  trompent  pas,  ils  con- 
noiftent  tout  le  danger  des  Playes  de  cette  nature-, 
&  ils  favent  que  bien  loin  que  1  hémorrhagie  foit 
proportionnée  à  leur  importance,  elle  eft  au  con- 
traire d'autant  moins  abondante  que  la  caufequi 
les  a  produites  a  déployé  plus  de  violence.  On 
a  vu  des  membres  arrachés  &  féparés  du  corps , 
fans  qu'il  s'enfuivît  prefqu'aucune  perte  de  fang.  ' 
Voyei  Lacération. 

.  La  douleur  pareillement  eft- ici,  pour  l'ordi- 
naire, en  raifon  inverfe.de  la  caufe  qui  a  faît 
la  bleflure.  Elle  eft  généralement  aflez  violente 
dans  les  cas  de  contufions  peu  cormdérables  •,  elle 
l'eft  très-peu  au  contraire  dans  les  grandes  con- 
fiions ,  où  l'organifarion  des  nerfs  affectés  a  été 
prefque  entièrement  dé;ruite. 

L'effet  immédiat  des  Playes  par  déchirement 
&  par  contufion  eft  une  rétraction  &  un  gonfle- 
ment plus  ou  moins  confidérable  de  leurs  bords  ; 
ce  gonflement  paroît  être  la  conféquence  d'un 
épanchement  de  féroftté  dans  le  tiflu  cellulaire. 
Lorfque  les  parties  contufes  n'ont  pas  été  extrê- 
mement maltraitées ,  la  fuppuration  (accède  à 
l'épanchement  de  férolîté  j  les  parties  qui  ont  le 
plus  fouffert  fe  féparent  de  celles  qu'elles  re- 
couvrent, fous  la  forme  d'efearres ,  &  la  guérifon 
s'achève  comme  dans  les  cas  de  Playes  fimples. 
Mais  lorfque  les  parties  ont  beaucoup  fouffert 
dans  leur  organifation ,  &  fur-tout  lorfque  des 
artères  d'une  certaine  grandeur  ont  perdu  leur 
aétivi.é,  au  point  que  le  fang  n'y  circule  plus ., 
il  y  a  tout  lieu  de  craindre  qu'elles  ne  viennent 
à  te  gangrener.  Si  la  conftitution  eft  faine  & 
fi  l'étendue  de  la  Playe  n'eft  pas  très-grande ,  le 
malade  peut  fe  guérir  malgré  cêt  accident  \  (  Voye\ 
Gangrené  )  mais.,  dans  d'autres  circonftances  , 
cette  terminaifon  delà  Playe  menace  toujours  du 
plus  grand  danger ,  car  alors  le  mal  ne  fe  limite 
pas  néceflairemem  aux  parties  très  -  contufes  ; 
mais  il  arrive  fouvent  qu'il  s'étend  de  proche  en 
proche  à  celles  qui  n'a\  oient  point  été  affectées 
par  la  bltffure. 

La  gangrène ,  occafionnée  directement  par  la 
déïorganifation  des  parties ,  n'eft  pas  la  plus  à  re- 
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douter-,  la  plus  fkheufe  eft  celle  que  détermine 
trop  fouvent  la  violente  inflamma;i-n  des  par- 
ties qui  ont  fouffert  fans  perdre  beaucoup  de  leur 
irritabilité  :  c'eft  auffi  celle  qui  demande  le  plus 
l'attention  du  Praticien,  lequel  ne  doit  rien  né- 
gliger pour  prévenir  l'inflammation  ava^t  qu'elle 
foit  portée  à  cet  excès  qui  peut  la  rendre  funefte. 
C'eft  pourquoi  il  ne  craindra  pas  de  lai  (fer  couler 
un  peu  de  fang  ,  fi  la  Playe  en  fournit  clans  les 
premiers  momêns'j  eniuite,  il  fera  le  panfement 
fuivant  les  règles  que  nous  avons  pofées  ci-def- 
fus ,  &  fe  contentera  de  rapprocher  les  parties 
divifées  fans  faire  de  future  pour  les  réunir*  Si 
le-rmladefe  plaint  de  douleurs,  il  faudra  lui  tirer 
du  fang,  plus  ou  moins,  fuivant  la  violence  de 
ce  fymptôme  &  celle  des  autres  fymptôims  fé- 
briles, &  fuivant  l'état  de  fe;  forces-,  il  faudra, 
fur-tout ,  faire  des  faignées  locales  par  le  moven 
de  fang-fues  autour  des  bords  de  la  Playe  -,  elles 
réuffiront  fouvent  mieux  que  les  faignées  généra- 
les, à  modérer  l'inflammation  &  à  appauer  la 

douleur.  .  ,  ,   r  ce 

Lorfqu'on  aura  tiré  une  quantité  de  tanglut- 
ntaiite,  on  couvrira  la  Playe  de  charpie  humec- 
tée d'eau  tiède,  ou  enduite  de  cérat ,  &  Ion 
mettra  par-deflus  un  catapîafme  émollient  que 
l'on  renouvellera  trois  ou  quatre  fois  par  jour, 
afin  d'accélérer  le  plus  qu'il  fera  poffible  la  for- 
mation du  pus ,  ce  qui  eft  un  objet  de  la  plus 
grande  importance.  Car,  lorfque  les  Playes  de 
la  rature  de  celles  dont  nous  parlons  viennent 
à  fe  couvrir  d'un  pus  de  bonne  qualité,  la  dou- 
leur &  la  tenfion  diminuent,  les  partie?  défor- 
ganifées  &  gangrénées  commencent  à  fe  détacher; 
eiles  tombent  enfin,  &  la  guérifon  s'achève  comme 
dans  les  cas  de  Playes  fimples.  Quelquefois  on 
peut,  après  la  chute  de  l'efcarre  ,  abréger  le  refie 
la  cure,  en  rapprochant  les  bords  de  la  peau 
pour  diminuer  d'autant  l'étendue  de  la  cicatrice  , 
de  la  même  manière  que  nous  l'avons  indiqué  ci- 
deffus,  en  parlant  des  Playes  avec  perte  de  fubf- 
tance. 

Si,  dès  les  premiers  momens  dune  Playe  de  la 
nature  de  celle  dont  nous  parlons,  l'on  fuit  avec 
foin  le  traitement  que  nous  venons  d'expofer ,  on 
réuffira  dans  la  plupart  des  cas  à  lui  faire  pren- 
dre une  tournure  favorable ,  &  à  en  procurer  la 
guérifon.  Mais  il  arrive  quelquefois  que,  foit 
pour  avoir  négligé  dans  les  premiers  mflans  les 
remèdes  convenables ,  foit  parce  que  la  confti- 
tution du  malade  n'en  favpnfe  pas  1  effet  r  les 
parties  que  l'inflammation  a  d'abord  affectées  de- 
viennent noires  &  tombent  dans  un  état  de  mor- 
tification complette,  malgré  les  faignées  générales 
&  locales,  &  malgré  les  autres  fecours.  11 -faut 
alors  renoncer  à  toute  efpèce  d'évacuation  ,  qui 
ne  feroient  qu'aggraver  le  mal,  éviter  tout  ce  qui 
tend  à  affoiblir,  &  faire  ufage  de  tous  les  moyens 
propres  à  rétablir  le  ton  da  fyftême  ,  &  à  lui 
donner  de  la  vigueur.  On  accordera  pour  cet 
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effet  au  malade  des  aiimens  plus  fubfîantiels  qu'on 
n'avoit  fait  jufqu'alors,  on  lui  donnera  du  bon 
vin  amant  qu'il  en  pourra  {apporter  facilement , 
&  on  lui  fera  prendre  du  kinkina  en  fortes  dofes , 
comme  d'un  ou  deux  gros  à-la-fois,  fi  l'eftomac 
peut  les  garder-,  &  on  les  répétera  toutes  les  deux 
heures,  ou  même  toutes  les  heures.  On  donne 
auffi  avec  fuccès  l'efprit  de  vitriol  en  même- rems 
que  le  kinkina.  Dans  les  cas  où  la  gangrène  paroît 
renir  à  la  foibleffe  &  à  l'irritabilité  du  fyftême, 
l'on  emploie  quelquefois  l'opium  avec  grand  avan- 
tage ,  &  fans  nuire  à  l'effet  des  autres  remèdes 
dont  nous  venons  de  parler.  Voye\  Gangrené. 

En  même-tems  qu'on  foutient  ainfi  l'étar  gé- 
néral des  forces  &  Je  ton  des  vaiffeaux,  s'il  y  a 
encore  dans  les  environs  de  la  Playe  quelque 
tendence  marquée  à  l'inflammation,  on  Te  con- 
tentera d'y  tenir  des  cataplafmes  pour  favorifer 
la  fuppuration ,  qui  doit  le  manifdter  avant  que 
les  parties  malades  fe  féparent  des  parties  faines. 
Mais,  comme  cette  fuppuration  ne  fauroit  avoir 
lieu  fans  quelque  degré  d'inflammation,  fi  l'on  ne 
voit  aucune  apparence  de  celle-ci,  on  tâchera 
de  l'exciter  par  quelques  applications  flimuian- 
tes.  On  fe  fert  avec  fuccès  dans  cette  intention 
de  cataplafmes  faits  avec  de  la  moutarde ,  ou 
d'antres  rubéfians,  tels  qu'une  folution  de  fel 
ammoniac  dans  du  vinaigre  &  de  l'eau,  Mais 
il  faut  favoir  s'arrêter  à  propos,  de  peur  d'aller 
plus  loin  qu'il  ne  conviendroit,  &  dès  qu'on  voit 
un  cercle  rouge  autour  des  parties  gangrenées,  on 
doit  fubflituer  aux  topiques  irritans,  ceux  qui  font 
propres  à  déterminer  la  formation  du  pus.  On 
pourra  retrancher  une  portion  des  chairs  morti 
fiées  qui  ne  font  qu'entretenir  la  puanteur  de  la 
Playe-,  mais ,  fans  toucher  aux  parties  vives,  ce 
qui  ne  feroit  que  du  mal,  ainfi  que  les  feari- 
fications  profondes  que  bien  des  Chirurgiens  font 
dans  l'ufage  de  faire,  &  dont  nous  avons  ailleurs 
expoféle  danger.'1 

En  fuivant  avec  foin  le  traitement  que  nous 
venons  d'indiquer,  on  viendra  fréquemment  à 
bout  de  donner  une  terminaifon  favorable  à 
des  Playes  gangrénées  de  la  plus  mauvaife  appa- 
rence. Mais  il  arrive  fouvent  aufli  que ,  malgré 
tous  les  efforts  de  l'art,  la  maladie  continue  à 
faire  des  progrès ,  &  fe  termine  enfin  par  la  mort. 
On  a  cru  que  lorfque  le  mal  avoit  fon  fiège  dans 
quelqu'une  des  extrémités,  il  falloit  amputer  le 
membre  dans  les  parties  faines,  pour  empêcher 
la  gangrène  de  s'étendre  plus  haut.  Nous  avons 
examiné  cette  méthode  à  l'article  Amputation, 
&  nous  avons  fait  voir  que  ,  bien  loin  d'être  avan- 
tageufe^  elle  n'étoit  bonne,  dans  la  plupart  des 
cas /  qu'à  accélérer  les  progrès  de  la  maladie,  & 
qu'on  ne  devoit  jamais  fonger  à  amputer  un  mem- 
bre ainfi  affecté,  que  lorfque  la  gangrène  étoit 
tout- à-fait  arrêtée. 

Nous  avons  pofé  pour  maxime  que  toutes  les 
fois  que  la  gangrène  commençoit  à  fe  ma^ifetter, 
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il  falloit  être  extrêmement  réfervé  fur  l'ufage  de 
toute  efpèce  d'évacuation.  Nous  croyons  cepen- 
dant devoir  ajouter ,  à  ce  que  nous  avons  dit  à 
ce  fujet ,  que  par-tout  où  l'on  voit  une  inflam- 
mation affez  vive  pour  qu'on  ait  lieu  de  crain- 
dre qu'elle  n'amène  la  gangrène,  &  fur  -  tout 
dans  des  cas  de  Playes  contufes  &  déchirées ,  il 
faut,  jufqu'à  ce  qu'on  apperçoive  les  premiers 
fympfômes  de  mortification,  fuivre  la  méthode 
amiphlogifiique  dans  toute  fon  étendue,  particu- 
lièrement dans  l'ufage  des  faigné.s  générales  & 
locales,  fur  lequel  on  infifiera  fan^  héficer,  tant 
que  le  degré  d'inflammation  paroîtra  le  rendre 
néceflaire;  on  a  fouvent  fait  bien  du  mal  par  trop 
de  timidité  à  cet  égard. 

Après  nous  être  occupés  de  confldératiens  gé- 
nérales fur  les  Playes  &  fur  la  manière  de  "les 
traiter  ,  nous  allons  entrer  dans  quelques  détails 
fur  les  cas  qui ,  par  h  nature  ou  par  la  fituation 
des  parties  affeclées  ,  demandent  un  traitement 
particulier. 

Des  Playes  des  Veines. 

Nous  avons  parlé  à  l'article  Heikorrhacie  des 
difficultés  qu'on  rencontre  fouvent,  lorfqu'il  s'agit 
d'arrêter  la  perte  du  fang  fourni  par  des  vaiffeaux; 
artériels ,  dont  la  force  contractile  ajoute  beau- 
coup à  l'impulfion  que  ce  fluide  a  reçue  du  cœur. 
Les  bleflùres  des  veines  donnent  bien  moins  d'em- 
barras-, ces  vaiffeaux  n'ont  que  dans  un  très-foible 
degré  la  faculté  de  fe  contracter,  &  le  cœur  ne 
paroît  pas  y  avoir  beaucoup  d'influence  fur  la  cir- 
culation. A  uffi  ,  leurs  Playes  fe  ferment-elles  bien 
pins  facilement  que  celles  des  artères,  même 
celles  de  leurs  plus  grofîes  branches. 

On  arrête  aifément  le  fang  qui  fort  d'une  veine 
ouverte  par  une  incifion  longitudinale  ou  obli- 
que, en  couvrant  la  Plaie  de  charpie  fèche,  ou 
d'une  compreffe  de  toile  fouple  &  fine.  Si  ce 
moyen  ne  fuffit  pas,  on  fera  toujours  fur  de  fairè 
ceffer  l'hémorrhagie  en  appliquant  fur  l'ouver- 
ture un  morceau  d'éponge  fèche,  ou  d'agarie 
qu'on affujettira  par  une  légère compreffion.  Mais, 
lorfqu'une  veine  fe  trouve  coupée  tranfverfale- 
ment,  foit  dans  fa  totalité,  foit  feulement  en 
paitie,  il  peut  arriver  quelquefois  qu'on  ne  puiffe 
pas  en  comprimer  l'orifice  d'une  manière  affez 
efficace,  &  en  pareil  cas,  on  confeille  de  le  cau- 
térifer ,  foit  avec  le  cautère  actuel,  foit  par  des 
applications  canftiques.  Ces  moyens  cependant 
font  incertains  dans  leur  effet,  &  peuvent  d'ail- 
leurs incommoder  beaucoup  le  malade.  Ji  vaut 
mieux  alors  recourir  à  la  ligature  du  vaifftau 
qui  s'exécutera  de  la  même  manière  que  nous 
avons  recommandée  pour  les  artères.  ]i  ne  fout 
pas  redouter  l'a  gêne  de  la  circularon  qui  petit 
réfulter  de  l'oblitération  d'une  veine  même  des 
plus  confidérables ,  à  la  fui-face  du 'corps,  car 
il  y  a  une  multitude  de  branches  collatérales 
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qui  s'anaûomofent  avec  les  branches  fupérieures , 
ik  qui  ne  tardent  pas  à  fe  dilater  au  point  que 
le  Tang  y  circule  ainTi  facilement  qu'il  faifoir 
auparavant  dans  le  tronc  du  vaiffeau. 

Dcs'Vlaycs  des  Vaijfeaux  lymphatiques. 

Il  arrive  quelquefois  qu'une  Playe  intereffe  quel- 
que vaifTeau  lymphatique  affez  conlidérable  pour 
qu'il  en  réfulfe  des  conféquences  defagiéables  & 
même  fâcheufes.  Comme  ils  font  généralement 
irès-voifiins  des  veines  ,  ils  fons  fujets  à  être 
bleffés  dans  l'opération  de  la  faignée;  ils  le  font 
auffi  allez  fréquemment,  dans  les  opérations  qui 
fe  pratiquent  fur  des  parties  glanduieufes.  Leurs 
petites  branches  fe  cicatrifent  facilement  avec  le 
refle  des  parties  bieffées,  mais  celles  qui  ont 
line  certaine  groffeur  demeurent  fouvent  ouver- 
tes, tandis  que  les  parties  fe  cicatrifenr.  On  voit  \ 
alors  s'élever  à  l'orifice  du  vaiffeau  comme  une 
petite  tumeur  d'un  blanc  jaunâtre  ,  pofée  fur  un 
pédicule  étroit,  laquelle  verfe  continuellement 
une  liqueur  féreufe  en  affez  grande  abondance 
quelquefois  pour  mouiller  les  appareils ,  &  pour 
jetter  le  malade  dans  l'épuifement.  On  ne  doit 
rien  négliger  en  conféquence  pour  arrêter  cet 
écoulement.  On  a  recommandé  pour  cet  effet 
l'application  de  fubftances  aflringentes,  celle  de1 
l'éponge,  ou  de  l'agaric,  celle  des  caufiiques , 
de  la  pierre  infernale  en  particulier;  enfin,  celle 
du  cautère  acluel.  Mais  une  fimple  compreffion 
réuffit  mieux  fouvent  que  tous  ces  moyens,  ou 
fi  l'on  n'en  obtient  pas  l'effet  defiré,  on  peut  être 
fûr  d'en  venir  à  bout  en  liant  le  vaiffeau  bleffé 
de  la  même  manière  que  nous  avons  preferire 
pour  les  artères. 

JDes  Playes  des  Nerfs,  &  des  Tendons ,  &  de  la 
rupture  de  ces  derniers. 

Il  doit  arriver  fouvent  que  des  nerfs,  ou  des 
tendons,  fe  trouvent  bleffés  &  divifés  incom- 
plettement,dans  les  Playes  des  autres  parties.  Mais 
le  Chirurgien  n'eft  pas  appellé  à  s'occuper  de  cet 
accident  lorfqu'il  n'occafionne  pas  de  douleur, 
ni  d'autres  fymptômes  particuliers.  Mais  fou- 
vent on  voit  qu'en  vertu  d'une  irritabilité  ex- 
traordinaire de  la  partie  affeclée,  ou  d'une  dif- 
pofuion  particulière  de  la  conllitution,  qu'on  ne 
peut  pas  trop  expliquer,  la  plus  légère  piquure 
d'un  nerf,  ou  d'un  tendon,  excite  des  douleurs 
violentes,  une  inflammation  très-forte ,  des  con- 
vulfions,  &  caufe  enfin  la  mort. 

Dès  que  la  préfence  d'une  vive  douleur  donne 
lieu  de  craindre  que  les  autres  fymptômes  dont 
nous  venons  de  parler  ne  furviennent,  il  faut 
recourir  aux  moyens  les  plus  efficaces  pour  les 
prévenir-,  car,  dès  que  les  convullions commen- 
cent à  fe  manifeHer ,  on  ne  peut  jamais  être  fûr 
de  les  faire  ceffer.  Celui  fur  lequel  on  doit  le 
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plus  compter ,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  plus 
haut ,  eiî  la  feclion  traufverfaie  complette  du  nerf, 
ou  du  tendon  affeclé.  Nous  verrons  à  l'article 
TiTA>os  Ce  qu'on  doit  faire  dans  ies  cas  où  le 
fpafme  affeéte  tout  le  fynême. 

Les  tendons  font  expofés ,  non-feulement  à 
être  bleffés  par  des  caufes  extérieures,  mais  ils 
font  fujets  aulfi  à  fe  rompre  accidentellement 
par  une  contraclion  vive  &  foudaine  des  muf- 
cles  auxquels  ils  appartiennent.  11  eft  trèi-im- 
portant,  en  pareil  cas,  de  procurer  la  réunion  des 
portions  divifées,  afin  de  conferver  en  fon  4^ 
tier  l'ufage  du  membre  que  cet  organe  étoit  def- 
tiné  à  faire  mouvoir  5  mais  cela  "n'efl  pas  fans 
difficulté,  à  caufe  de  la  comraétion  des  fibres 
mufculaires  qui  les  tient  quelquefois  féparées  à 
une  affez  grande  diflance.  Les  Anciens  confeiL 
loient  de  rapprocher  par  force  l'une  de  l'autre 
les  extrémités  du  tendon  ,  afin  de  les  mettre  en 
contael,  de  les  réunir  par  quelques  points  de  future, 
&  après  avoir  placé  là  le  membre  dans  une  po- 
fition  convenable  de  traiter  la  Playe  comme  une 
Playe  fimple.  Mais  v  quoique  par  'cette  méthode 
ils  aient  pu  réufTir  dans  quelques  cas,  les  Pia- 
ticiens  modernes  ont  tout-à-fait  abandonné  cette 
manière  d'opérer  qui  étoit  très-douloureufe,  & 
en  même-tems  très-inutile.  On  croyoit  autrefois 
que  la  réunion  des  tendons,  ainfi  que  celle  des 
os ,  ne  pourroit  fe  faire  qu'autant  que  les  parties 
divifées  fe  trouveroient  parfaitement  en  contacî; 
aujourd'hui  l'on  fait  que  cette  opinion  n  étoit  pas 
fondée,  &  que,  dans  tous  les  cas  de  cette  nature, 
la  guérifon  peut  s'opérer ,  lors  même  que  les  par- 
ties qu'il  s'agit  de  réunir  demeurent  plus  ou  moins 
éloignées.  Des  portions  d'os  confidérabies  fe  for- 
ment entre  les  bouts  d'un  os  fraéturé ,&,  quoi- 
qu'il ne  paroiffe  pas  qu'il  arrive  rien  de  pareil 
aux  tendons  rompus  ,  leurs  extrémités  contrac- 
tent quelquefois  de  telles  adhérences  avec  les  par- 
ties voifines  qu'elles  fe  trouvent  liées  enfemble 
par  ce  moyen,  avec  affez  de  force  pour  fuppléer, 
au -moins  jufqu'à  un  certain  point,  au  défaut  d'in- 
tégrité de  l'organe. 

Lorfqu'un  tendon  a  été  coupé  tranfverfalement,' 
comme  lorfqu'il  a  été  rompu  fans  aucune  Playe 
des  tégumens,  il  faut  commencer  par  placer  le 
membre  dans  la  pofition  la  plus  favorable  au 
rapprochement  des  portions  divifées.  Enfuite,  au 
moyen  d'un  bandage  convenable  ,  on  fixera  le» 
mufcles  de  tout  le  numbre ,  de  manière  à  les 
empêcher  d'entrer  en  acïion  ;  &  l'on  aura  foin 
de  laiffer  la  partie  dans  la  fituation  la  plus  fa- 
vorable à  leur  relâchement.  Ainfi ,  lorfque  le  ien- 
don  du  mufcle  droit  de  la  cuiffe  a  été  bleffé  ou 
rompu ,  il  faut  pofer  la  jambe  dans  l'état  d'ex- 
tenfion  ,  &  la  cuiffe  dans  celui  de  demi-flexion  t 
afin  que  le  mufcle  puiffe  demeurer  relâché  au- 
tant qu'il  fera  poifible.  Si  c'efï  le  tendon  d'A- 
chille qui  a  fouffert,  le  genou  doit  demeurer 
conflamment  fléchi  afin  de  relâcher  les  mufcles 
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de  la  jambe,  en  mème-rems  que  le  pied  demeu- 
rera étendu,  de  manière  à  remonter  le  talon,' & 
à  rapprocher  ainfi  l'une  de  l'autre  les  extrémités 
du  tendon.  En  plaçant  le  bandage  deftiné  à  em- 
pêcher les  mutcles  d'entrer  en  contraction,  il 
faut  le  ferrer  affez  pour  qu'il  puifle  les  contenir  , 
&  prendre  garde  en  même<-tems  à  ce  qu'il  ne 
puifle  pas  gêner  la  circulai  ion.  On  fe  fendra  , 
pour  cet  effet ,  d'une  bande  de  flanelle  plutôt  que 
d'une  bande  de  toile,  parce  qu'étant  plus  élalli- 
que,  elle  cédera  plus  facilement  au  gonflement 
qui  pourroit  furvenir  dans  le  membre  affecté. 

Le  tendon  d'Achille,  quoiqu'un  des  plus  forts 
qu'il  y  ait  dans  tout  le  corps,  eft  plus  fujet 
qu  aucun  autre  à  fe  rompre  par  quelque  violent 
effort  des  mufcles.  Voye{  à  l'article  Achille  ce 
que  nous  avons  dit  de  cet  accident  &  de  fon 
traitement.  Voyei  l'article  Ligament  pour  tout 
ce  qui  concerne  les  Piayes  de.  ces  organes. 

Des  Playes  de  la  Face. 

Nous  avons  parlé  en  divers  endroits  des  Playes 
qui  intéreffent  différentes  pafties  de  la  face,  telles 
que  les  yeux,  le  nez,  la  langue,  les  finus  fron- 
taux &c.y  nous  renvoyons  à  leurs  articles  refpec- 
tirs  ce  qui  regarde  les  bleflures  de  ces  organes. 

Le  premier  objet  qu'il  faut  avoir  en  vue  dans 
le  traitement  des  Playes  de  la  faceN,  c'eft  de  pré- 
venir la  difformité.  Toute  cicatrice  eft  plus  ou 
moins  difforme,  &  pour  qu'elle  ne  le  foit  que  le 
moins  poffible,  il  faut  rapprocher  très-exactement 
les  parties  divil'ées,  &  employer  pour  les  main- 
tenir en  contact,  les  moyens  qui  offenferont  le 
moins  la  peau.  Ceft  pourquoi  on  n'emploiera  que 
des  ernplârres  aggluiinatifs  pour  réunir  les  Playes 
du  vifage  qui  n'auront  que  peu  de  profondeur,  & 
mune  pour  celles  qui  étant  plus  profondes,  feront 
oans^a  direction  des  fibres  mufculaires  de  la  par- 
tie affectée;  mais  lorfque  la  contraction  des  muf- 
c.es  retire,  de  part  &  d'autre,  les  bords  de  la  Playe, 
de  manière  à  les  tenir  écartés  à  un  certrin  point, 
on  ne  fe  contentera  pas  de  ce  moyen  qui  fera  pres- 
que toujours  infuffifani,  &  l'on  aura  recours  à  la 
friture.  L'on  préférera  ia  future  entortillée  à  tome 
autre,  comme  étant  d'un  effet  plus  fùr,  fans  être 
plus  douloureufe,  ni  plus  incommode.  Vovei 
Suture. 

Les  Plaies  des  joues  fotit  rrès-fu jettes  à  affecter 
les  conduits  falivaires,  accident  qui  dans  le  traite- 
ment devitnt  quelquefois  un  objet  très  important, 
parce  que  l'écoulement  perpétuel  de  la  faiive  en- 
iraînetieaucoup  d'inconvéniem ,  bous  en  parlerons 
à  l'article  Salivaire  Cqhduit. 

Les  Playes  du  front  font  accompagnées  quel- 
quefois d'hémorrhagies ,  qui  donnent  beaucoup 
d'embarras ,  par  i'impoffîbilité  délier  les  artères 
qui  fonrniffent  le  fang  ,  Jusqu'elles  font  logées 
dans  quelques  cavités  de  l'os-,  tel  eft  le  cas°par 
exemple ,  où  fe  trouve  une  peme  branche  qui  fort 
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de  la  carotide  interne,  immédiatement  au- deffus 
des  fourcils.  Il  faut'  en  pareil  cas,  avoir  recours 
d'abord  a  l'éponge,  à  l'agaric,  ou  à  quelque  doux 
aflringenf ,  dont  on  aidera  l'effet  par  une  légère 
compreifion.  Si  ce  moyenne  réuîiit  pas,  on  tâ- 
chera de  faifir  le  vaifleau  à  l'aide  d'une  pincette, 
ou  d'un  crochet,  afin  d'en  tenter  la  ligature-,  mais 
fi  l'on  n'en  vient  pas  à  bout ,  &  fi  en  même-tems 
l'hémorrhagie  eft  allez  abondante  pour  que  l'on 
puiffe  en  redouter  les  fuites ,  on  enlèvera  la  ta- 
ble extérieure  de  l'os  dans  l'endroit  d'où  fort  le 
fang,  afin  de  mettre  le  vaiffeau  à  découvert,  ou 
s'il  le  faut  on  enlèvera  toute  la  portion  d'os  dans 
laquelle  il  parte. 

Des  Playes  de  la  Trachée- artkrt  &  de  celles  de 
FŒfopkage. 

On  eft  quelquefois  obligé  de  faire  des  ouvertu- 
res dans  la  trachée-artère,  &  dans  l'œfophage, 
pour  retirer  des  corps  étrangers  engagés  dans  ces 
conduit?.  Nous  avons  parlé  de  ces  opérations  airs 
articles  Bronchotomie  &  (Esophagotomie. 

Quant  aux  Playes  accidentelles  de  ces  organes, 
Voyei  pour  celles  de  la  trachée- artère ,  l'article 
Col.  Nous  nous  bornerons  ici  à  dire  quelques 
mots  fur  celles  de  l'œfophage. 

Ces  Playes  font  très^dangereufes  par  la  fituafion 
profonde  de  ce  conduit,  par  la  difficulté  de  por- 
ter jufque-là  les  fecours  réceffaires,  &  par  celle 
de  fournir  au  malade  les  a'.imens  dont  il  a  befoin. 
Elles  le  font  encore  par  le  voifinage  de  vaifieaux 
&  de  nerfs  confidérabies.  Si  les  nerfs  récurrents 
font  coupé?,  la  voix  en  fouffre  beaucoup,  &  fi 
les  artères  carotides ,  ou  quelques-unes  de  leurs 
groffes  branches  font  ouvertes  ,  l'hémorrhagie 
pour  l'ordinaire  devient  mortelle,  avant  qu'on 
puiffe  avoir  du  fecours. 

Pans  toutes  les  Playes  qui  intéreffent  la  trachée- 
artère  &  l'œfophage,  il  faut  fe  hâter  d'arrêter  le 
fang,  non-feulement  peur  en  diminuer  la  perte, 
mais  pour  obvierait  mal  de  cœur ,  &  à  la  toux> 
qui  aggravent  beaucoup  le  mal ,  &  font  occafion- 
nés  par  le  fang  qui  pénètre-  dans  l'eftomac  &  dans 
les  poumons  •>  on  liera  pour  cet  effet  tous  les  vaif- 
feaux  qui  paroîtront  en  fournir.  On  liera  inêrre 
l'artère  carotide,  fi  l'on  en  a  le  tems,  car  génér- 
alement la  bleffure  de  cette  artère  eft  promptemerit 
mortelle.  Cependant,  fi  l'on  fe  trouvoit  afTez  tôt 
à  portée  de  pouvoir  le  faire ,  on  ne  devroit  pas 
hcfiter  à  paffer  une  ligature  au-delfus  &  au-defTous 
de  ia  Playe-,  il  eft  très-probable  que  cette  opé- 
ration anroit  le  fueçés  defué.  Nous  croyons  au 
moins  qu'on  devroit  la  tenter  dans  le  cas  d'aneu- 
rifme  de  cette  artère  ou  jufqu'à  préfent  on  a  tou- 
jours abandonné  la  maladie. à  la  nature.  —  Voyez 
Aneurisme.  Quant  aux  Playes  de  ia  veine  ju- 
gulaire, on  ne  fauroit  douter  du  f accès  de  la  li- 
gature dans  les  cas  où  cette  veine  feroif  coupée 
entièrement  en  travers  £  mais  lorfqu'tlie  ne  i'&û 
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qu'en  partie,  on  peut  toujours  effayer  la  com- 
preffion.  —Il  fuffit  quelquefois  d'exercer  un  léger 
degré  de  preflion  fur  fon  orifice  pour  arrêter  la 
perte  du  'ang  ,  &  cela  fe  fait  aifément  au  moyen 
d'un  bancbge  circulaire  autour  du  cou,  mais  ce 
moyen  ne  peut  pins  convenir  lorfqu'il  s'agit  de 
comprimer  le  vai fléau  avec  une  certaine  force.  On 
peut  y  fnppléer  au  moyen  d'un  infiniment  parti- 
culier defliné  à  cet  objet,  pour  lequel  Foyq 
les  Planches. 

Lorfqu'on  efi  maître  de  l'hémorrhagie  ,  il  s'agit 
de  rapprocher  &  de  réunir  les  bords  de  la  Playe. 
On  n  cru  qu'il  falloir  employer  la  future  pour 
faire  la  réunion  des  parties  divifées  de  l'œfophags, 
&  pour  cet  effet  M.  Bell  confeille  même  d'élargir 
la  Playe  extérieure,  afin  de  faciliter  l'accès  à  celle 
de  l'œtbphage  Mais  il  y  a  tout  lieu  de  préfumer 
que  cette  précaution  n'eft  pas  néceflaive,  même 
dans  les  Play  es  tranfverfales  de  l'cefophage,  & 
qu'on  pourra  les  guérir  de  la  même  manière  que 
celles  de. la  trachée-artère,  par  la  pofirion  de  la 
tête,  &  par  le  bandage  unifiant  Voyei  Col  & 
(Esoph  agotomie.  On  nourrira  les  bleïï'és  au 
moyen  d'une  fonde  de  gomme  élaftique,  paffée  par 
le  nez  jufques  au-deflbus  de  la  Playe.  Koy.  Œso- 
phage. 

Des  Pîayes  du  Tronc. 

Nous  renvoyons  à  l'article  Poitrine  tout  ce 
qui  regarde  les  Playes  de  cette  partie  du  corps , 
&  aux  articles  Abdomen  &  Intestin  ce  qu'il 
y  avoit  de  plus  important  à  dire  fur  les  Playes 
du  bas-ventre  ^  mais  comme  cette  dernière  cavité 
contient  difFérens  organes  dont  les  bleflures  peu- 
vent donner  lieu  à  quelques  remarques  particu- 
lières, nous  allons  nous  en  occuper  quelques 
momens. 

Des  Playes  de  V  Omentum  &  du  Méfentere. 

L'omentum  &  le  méfemère  participent  fré- 
quemment aux  Playes  de  l'abdomen-,  mais  nous 
n'avons  aucun  moyen  de  juger  s'ils  font  blefiés 
ou  non,  à  moins  qu'ils  ne  fortent  par  la  Playe  ex- 
térieure. 

Lorfqu'une  portion  de  l'omentum  paroit  au- 
dehors ,  il  faut ,  fi  elle  a  foufferr,  retrancher  ce  qui 
pourroit  être  déjà  en  grande  partie  féparé  du  refte; 
il  faut  également  retrancher  ce  qui  a  perdu  de  fa 
chaleur  naturelle,  &  qui  rend  à  fe  gangréner; 
mais  fi  l'on  n'apperçoit  rien  defemblable ,  on  fera 
fans  perdre  de  tems,  rentrer  dans  le  bas- ventre 
tout  ce  qui  en  étoit  forti.  —  Voy.  à  l'article  Her- 
nie ce  que  nous  avons  dit  des  Hernies  de  l'o- 
mentum. 

Ce  qu'il  y  a  de  plus  à  redouter  dans  les  Playes 
du  mèfentère,  c'efi  qu'intéreflant  quelqu'un  des 
vaifleaux  (anguins  ou  laftés ,  qui  fe  trouvent  en 
grand  nombre  dans  la  duplkature  de.cettemem- 
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brane,  il  n'en  réfulte  une  hémorrhsgie  interne» 
ou  un  écoulement  de  chyle  dans  la  cavité  de  l'ab- 
domen. C'efi  pourquoi,  lorfque  quelque  partie 
de  cet  organe  paroîc  au-dehors,  il  faut  l'exami- 
ner avec  foin,  &  fi  l'on  découvre  quelque  vaif- 
feau  biefle,  il  faut  le  fermer  par  une  ligature, 
dont  les  bouts  demeurant  hors  de  la  Playe  , 
permettront  de  la  retirer  lorfqu'il  en  fera  tems. 
Voyej  Hemorriiagie. 

Des  Plaies  du  Foye  &  de  la  VèficuU. 

La  pofition  du  foye  l'expofe  à  fouffrir  de 
toutes  les  Playes  qui  pénètrent  dans  l'hypochon- 
dte  droit,  ou  dans  l'épigaftre. 

Le  foye  ne  paroîr  pas  être  doué  d'une  grande 
fenftbilité,  car  on  a  fouvent  vu  des  P  ayes  péné- 
trantes au-delà  de  fa  furface,  fe  guérir  avec  la 
même  facilité  que  des  Phyes  extérieures,  &  fans 
occafionner  aucun  fymptôme  extraordinaire.  Mais 
celles  qui  pénètrent  à  une  profondeur  un  peu  con- 
sidérable, doivent  toujours  être  regardées  comme 
j  dangereufes,  foit  à  raifon  de  la  grande  quantité  de 
fang  qui  fe  difiribue  dans  cet  organe,  foit  par  l'in- 
terruption plus  ou  moins  çoniplette  de  la  fécrérion 
de  la  bile,  qui  peut  en  être  la  conféquence,  foit 
enfin  par  l'épanchement  de  ce  fluide,  qui  peut 
avoir  lieu  dans  l'abdomen. 

On  reconnoîi  que  le  foye  efi  biefle,  par  la 
j  iituation  &  la  profondeur  d'une  Playe,  par  la  quan- 
tité de  fang  qui  en  coule,  &  qui  efi  plus  grande 
que  celle  que  pourroient  fournir  les  vai  fléaux  des 
tégumens,  ou  des  mufcles;  par  un  écoulement  au- 
dehors  de  bile  mêlée  avec  le  fang,  par  des  éva- 
cuations de  fang  &  de  bile  par  le  vomiflement 
ou  par  les  felles,  par  le  gonflement  &  la  tenfion 
de  l'abdomen  ,  enfin  par  la  préfence  d'une  douleur 
au  fommet  de  l'épaule  droite,  fymptôme  qui  fe 
montre  fréquemment  dans  les  affrétions  du  foye. 

Tout  ce  qu'on  peut  faire  dans  les  Playes  de  ce 
vifeère,  c'efi  de  modérer  la  violence  de  l'inflam- 
mation &  des  hémorrhagies,  &  de  débarraflerle 
bas-ventre  du  fang  ou  de  la  bile  qui  peuvent  s'ê- 
tre épanchés  dans  fa  cavité,  lorfqu'ils  y  font  en 
aflez  grande  quantité  pour  qu'il  vaille  la  peine  de 
recourir  à  la  ponclion,  afin  de  leur  donner  iflue. 
Voy.  Paracentèse. 

On  arrête,  ou  l'on  modère  l'inflammation  & 
l'hémorrhagie,  par  les  faignées ,  les  laxatifs  doux , 
le  régime  &  les  remèdes  antiphlogifiiques,  &  par 
le  plus  parfait  repos  d  efprit  &  de  corps.  Voye[ 
Foye. 

Les  Playes  de  la  véficule  du  fiel  font  généra- 
lement plus  fàcheufes  que  celles  du  foye,-  elles  fe 
cicatrifenr  plus  difffcilemenr,  &  font  plus  fujettes 
à  occafionner  des  épanchemens  de  bile  dans  l'ab- 
domen. Nous  avons  vu,  il  efi  vrai,  à  l'article  Cys- 
tocei.e  Biltaire  que  cet  organe  pouvoit  être 
(  ouvert  accidentellement.,  ou  par  une  opération 
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chirurgicale,  fans  qu?il  en  réfultàt  ni  épanchement 
de  bile ,  ni  d'aurres  accidens  dangereux  ;  c'eft  qu'en 
pareil  cas,  l'adhérence  de  la  véficule  au  péritoine 
ne  permettoit  pas  à  la  bile  de  couler  ailleurs  que 
par  la  Playe  extérieure.  Mais,lorfqu'il  n'exifte  point 
dépareille  adhérence,  il  y  a  peu  d'exemples  de 
guérifons  de  Playes  qui  ayent  ouvert  la  véficule. 
Tout  ce  que  la  Chirurgie  peut  faire  en  pareil  cas 
c'eft  de  faciliter  la  fortie  de  la  bile  par  la  Playe 
extérieure,  foit  par  une  pofition  favorable,  foit 
de  route  autre  manière,  jufqu'à  ce  que  l'inflam- 
mation ait  fait  adhérer  les  bords  de  la  Playe  de 
la  véficule  aux  parties  voifines;  &  de  donner  iflue 
à  la  bile  épanchée,  s'il  y  a  lieu  de  le  faire y  par 
la  paracentèfe. 

Jpes  Playes  de  la  Rate ,  du  Pancréas  &  du  rc- 
J'ervoir  du  Chyle. 

Lorfque  dans  une  Playe  de  l'abdomen ,  la  rate 
eft  mife  à  découvert,  on  voit  bien-tôt  fi  elle  a 
été  bleffee'  ou  non;  mais  comme  il  ne  fe  fait  au- 
cune fécrérion  dans  cet  organe  qui  puifie  nous 
en  donner  der  indices ;  comme  d'ailleurs  il  eft  peu 
fenfible  &  par  conféquent  peu  fufceptible  de  fymp- 
•tômes  propres  à  en  manifefter  les  affeclions ,  il 
n'efi  pas  aifé  de  juger  s'il  participe  à  une  Playtr, 
lorfqu'on  n'a  d'autre  guide  pour  cela  que  la  pro- 
fondeur &  la  direction  de  la  bleffure.  On  a  cru 
obferver  que  le  fang,  qui  fortoit  de  la  rate,  avoit 
une  teinte  particulière  de  rouge  foncé,  mais  on 
ne  peut  faire  aucun  fond  fur  cet  indice.  On  ne 
doit  pas  conclure  non  plus  de  ce  qu'une  Playe 
dans  la  région  de  la  rate  donne  beaucoup  de  fang, 
que  ce  vilcère  efi  blelTé,  car  l'hémorrh?gie  peut 
être  fournie  par.  les  artères  ou  les  veines  émul- 
gentes,  ou  par  d'autres  vaifleaux  confidérables 
qui  fe  trouvent  dans  fon  voifinage.  Les  Playes  de 
ïa  rate  ne  demandent  pas  de  traitement  particu- 
lier; ce  que  nous  avons  dit  de  celui  des  Playes 
du  foye  s'applique  également  à  celies-ci,  qui  peu- 
vent être  regardées  comme  moins  dangereufe». 

Les  Playes  du  pancréas  ne  fe  manifefîent  par 
aucun  caractère  particulier.  Elles  font  fur-tout 
fâcheufes  iorfque  le  conduit  de  cette  glande  e.ft 
f>uvert,  &  que  le  fluide  qu'il  porte  aux  inteftins 
ne  peut  y  parvenir,  mais  la  Chirurgie  ne  peut 
y  porter  de  fecours  que  par  les  moyens  généraux. 
Il  en  eft  de  même  de  celles  du  réfervoir  du  chy- 
le qui  font  ordinairement  mortelles,  en  vertu  de 
répanchement  de  ce  fluide  nécefiaire  au  foutien 
du  corps,  &  qui  ne  parvient  plus  à  fa  deflrna- 
tion. 

Des  Playes  des  Reins  &  des  Uretères. 

On  juge  que  les  reins  font  bleffés  par  la  fitua' 
lion  de  la  Playe  &par  les  fymptômes  qui  en  font 
!a  conféquence. 

Une  bleffure  qui  n'affecte  que  les  membranes 
Chirurgie.  Tome  IL  l,eri  Partie^ 
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extérieures  du  rein  peut  bien  n'être  fuivie  d'au- 
cun accident  grave-,  mais  il  n'en  eft  pas  de  me~ 
me  des  Playes  qui  attaquent  fa  fubftance,  cellfl 
fur-tout  du  baftin,  ou  les  uretères.  Le  malade 
alors  ne  tarde  pas  à  fe  plaindre  d'une  douleur 
vive  dans  la  partie  affecîée,  &  qui  s'étend  fur 
toute  la  région  des  lombes,  dans  l'aine,  dans  la 
verge,  &  même  dans  les  tefticules;  il  éprouve 
bien-tôt  des  maux  de  cœur  &  des  vomilTemensi 
les  urines,  qui  pour  l'ordinaire,  font  teintes  de 
fang  ne  fortent  que  difficilement  &  en  caufant  de 
la  douleur;  &  quoiqu'une  grande  partie  de  îr 
Playe  vienne  à  fe  cicarrifer,  il  refta  généralement 
une" ouverture  nftuleufe,  qui  dure  même  toute 
la  vie. 

Lorfque  le  rein  eft  percé  à  fa  partie  antérieure, 
l'urine  pour  l'ordinaire  s'épanche  dans  la  cavité 
du  bas-ventre;  mais  s'il  a  été  Méfie  par  derriè- 
re, ou  même  de  côté,  l'urine  lortira  par  l'ou- 
verture extérieure,  ou  filtrera  le  long  du  tiflu 
cellulaire;  carie  rein  étant  placé  derrière  le  pé- 
ritoine, elle  ne  fauroit  çn  ce  cas 'pénétrer  dans 
fa  cavité.  Le  danger  de  la  Playe  dépendra  donc 
beaucoup  de  cette  çirconftance;  il  fera  très-grand 
dans  le  premier  cas;  dans  le  fécond,  le  bleffé 
aura  une  bonne  chance  de  fe  rétablir  ,  s'il  furvit 
à  l'hémorrhagie^  mais  avec  l'inconvénient  de  gar- 
der une  ouverture  fiftuleufe  par  où  l'urine  con- 
tinuera de  fortir-  On  a  quelques  exemples  de  gué- 
rifons de  pareilles  filtules,  mais  ils  font  fi  rares 
qu'on  ne  peut  guères  fe  flatter  d'en  rencontrer 
de  femblables.  Tout  ce  que  l'Art  peut  faire  dans 
un  cas  de  cette  nature,  c'eft  d'aviver  de  rems-en- 
tems  les  bords  de  la  Playe  lorfqu'ils  font  deve- 
nus calleux,  au  moyen  de  la  pierre  infernale  ou 
du  biftouri;  &  d'être  très-attentif  à  ce  que  l'urine 
ne  forme  pas  de  dépôts. 

Des  Playes  d.e  la  Vejjie. 

La  veftie  lorfqu'elle  eft  vuide,  eft  absolument 
renfermée  dans  la  capacité  du  baftin;  mais  lorf- 
qu'elle eft  pleine  d'urine,  elle  s'élève  plus  ou 
moins  au-deftiis  de  fes  bords.  On  pourra  juger 
dans  un  cas  de  Playe  de  la  région  hypogaftrique, 
û  elle  intérefle  la  veflie  ou  non,  lorfqu'on  faura 
fi  elle  étoit  pleine  ou  vuide  lors  de  l'accident. 
Mais ,  en  général ,  il  n'eft  pas  difficile  de  fe  tirer 
de  doute  à  cet  égard  ;  car  fi  la  veftie  eft  bleffee, 
l'urine  ordinairement  fort  en  partie  ru  moins  par 
la  Playe,  &  ce  qui  parte  par  l'urètre  eft  toujours 
teint  de  fang  dans  les  premiers  inftans. 

Le  danger  des  Playes  de  la  veftie  eft  toujours 
plus  ou  moins  grand  fuivant  la  portion  de  cet 
organe  qui  a  été  bleffée.  Ainfi,  uneouvetureà  fa 
partie  fupérienre,  qui  n'eft  recouverte  que  par 
le  péritoine,  expofe  le  malade  à  une  extravafation 
d'urine  dans  le  bas-ventre,  accident  qui  peut 
amener  les  conféquences  le?  plus  funeftes;  tandis 
qu'une  bleffure  à  fa  partie  inférieure  n'eft  fou-, 
*  Ce 
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vent  accompagnée  d'aucun  fymptôme  de  quelque 
importance-,  comme  on  le  voit  dans  l'opération 
de  la  taille,  ou  dans  celle  de  la  paracentèfe. 
Voyei  ce  mot. 

Il  n'y  a  rien  à  faire  dans  les  cas  de  Playe  à 
la  partie  inférieure  de  la  veff'e,  qu'un  panfement 
fuperficiel  rrès-fimple,  en  même-rems  que  par 
un  régime  févère  ,  les  (remèdes  antiphlogifïiqufes 
&  les  l'a  ignées  répétées ,  fuivant  les  forces  du  ma- 
lade, on  fait  tout  ce  qui  eft  pofiible  pour  préve- 
nir l'inflammation  ,  fymptôme  extrêmement  dan- 
gereux dans  les  affections  de  cet  organe,  &  que 
l'on  combat  lorfqu'il  exifle ,  par  ces  mêmes  moyens 
dont  nous  venons  de  parler,  par  l'ufage  des  ano- 
dins proportionné  à  la  vivacité  des  douleurs,  par 
des  fomentations  fur  le  ventre,  &  par  des  demi- 
bains  qui  fouvent  réuffifftnt  mieux  que  tout  autre 
remède. 

Lorfque  la  veffie  eft  affcclée  à  fa  partie  fupé- 
lieure ,  on  a  à  redouter ,  outre  les  fymptômes  in» 
flammatoires,  les  accidens  q.ui  peuvent  réfuher 
de  l'épanehement  des  urines  dans  l'abdomen.  Les 
moyens  chirurgicaux  qu'on  a  propofés  pour  pré- 
venir cet  êpanchement,  ne  paroiffent  pas  trop  ad- 
miflîbies  dans  la  pratique  j  tel  eft  celui  d'amener 
la  portion  bleffée  de  la  veflîe  vers  la  Playe  ex- 
térieure, &  d'en  unir  les  bords  avec  ceux  du  pé- 
ritoine &  des  tégumens,  au  moyen  d'un  point 
de  future*,  tel  eft  encore  celui  de  M.  Bell,  qui 
propofe  de  fermer  la  Playe  de  la  veilie  par  la  fu- 
ture du  pelletier  (  Voy.  Suture  )  fans  la  fixer 
à  la  Playe  extérieure.  Nous  penfons  qu'en  fai- 
sant ufage  des  moyens  propres  à  combattre  l'in- 
flammation, il  vaut  mieux  fe  contenter  d'empê- 
cher toute  accumulation  d'urine  dans  la  velfie, 
en  donnant  conftamment,  ou  du  moins  très-fré- 
tjuemmenr,  iffue  à  ce  fluide,  au  moyen  d'une  fonde 
flexible,  qui  demeurera  dans  le  canal  jufqu'à  ce 
•gue  la  Playe  l'oit  confoîidée. 

Des  Playes  de  la  Matrice. 

La  matrice  eft  un  fac  mufculeux  très-fort,  par- 
ticulier au  fexe  féminin  &  dont  l'ufage  eft  defiiné 
uniquement  à  la  formation  &  au  développement 
du  fœtus.  11  a  un  peu  la  figure  d'une  poire  à-peu- 
près  triangulaire;  il  eft  fitué  entre  la  vefiie  &  le 
reclum,  &  renfermé  en  entier  dans  le  baflin, 
fi  ce  n'eft  pendant  la  groiTeffe;  car  alors  il  s'é- 
lève au  point  que  fa  partie  fupérieure  atteint  le 
nombril  &  même  l'eftomac ,  tandis  que  fa  partie 
inférieure  qu'on  nomme  le  col  de  la  matrice,  ou 
le  mufeau  de  tanche,  fe  termine  au  vagin.  La 
matrice  a  différentes  appendices  qu'on  nomme 
les  ligsmens  larges,  les  ligamens  ronds,  les  trom- 
pes de  Fallopej  &  les  ovaires. 

On  comprend  aifément  que  des  Playss  qui 
peuvent  affeéler  cet  organe  lorfqu'il  eft  dans  un 
état  d'extenfion,  ne  l'atteindront  point  lorfqu'il 
fera  dans  fon  état  naturel  de  contraclion,  ou  mê- 
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me  lorfqu'il  fera  moins  diftendiu  C'eft  pourquoi 
il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  cette  circonftance 
dans  l'occafion.  Dans  les  cas  de  Playes  très  -  éten- 
dues, on  juge  aifément  par  l'examen  des  parties 
fi  la  matrice  a  fouffertj  mais  on  n'a  pas  cette 
reffource  dans  ceux  ou  l'orifice  extérieur  de  la 
bleffure  eft  étroit. 

Les  Piayes  de  la  matrice,  hors  du  tems  de  la 
groflefle,  offrent  à-peu- près  les  mêmes  fymptô- 
mes que  celles  des  parties  voifints.  Mais  celles 
qui  ont  lieu  pendant  la  geflation  font  infiniment 
plus  fâcheufes,  foit  en  déterminant  l'aVortement, 
foit  en  occafionnant  une  hémorrhagie  qui  peut 
devenir  promptement  funefte  par  fon  abondance, 
ou  par  l'épanehement  de  fang  dans  l'abdomen. 
Malheureufement  la  Chirurgie  n'offre  aucun  fe- 
cours  particulier  pour  ces  fortes  de  cas;,  on  a 
confeillé,  en  pareilles  circonftances,  de  tirer  l'en- 
fant de  la  matrice  par  l'opération  céfarienne  ,  com- 
me le  feul  moyen  de  porter  efficacement  remède 
à  l'hémorrhagie-,  mais  ce  remède  ne  feroit-il 
point  pire  encore  que  le  mal  ? 

Les  Playes  des  exttémités  qui  demandent  un 
traitement  particulier  font  celles  qui  affrètent  les 
os  ou  les  articulations.  — Voye\  pour  ce  qui  les 
regarde  les  mots  Amputation  ,  Articulation, 
Fracture,  Ligament. 

PLAYES  VENIMEUSES  ou  EMPOISON- 
NÉES. On  donne  ce  nom  aux  playes  qui ,  indé- 
pendamment du  mal  qu'elles  peuvent  faire  par 
la  fimple  divifion  des  parties,  nuifent  encore  par 
l'accès  qu'elles  donnent  à  des  fubflances  capables 
d'agir  fur  le  corps  comme  des  poifons.  En  gé- 
néral ,  c'eft  fous  ce  dernier  point  -  de  -  vue  qu'elles 
(ont  particulièrement  dangereufes  j  il  eft  très -rare 
qu'elles  le  foient  fous  le  premier. 

Il  y  a  différentes  fortes  de  Pla'yes  vénimeufes. 
La  morfure  du  ferpent  à  fonnettes ,  celle  de  la 
vipère,  &  de  divers  autre?  animaux  de  la  même 
claffe,  en  font  des  exemples-,  les  piquures  de  la 
tarantule ,  des  guêpes  ,  &c.  font  de  la  même  na- 
ture. Telles  font  encore  les  morfures  des 
chiens  &  des  autres  animaux  enragés  j  les  inci- 
fions  &  les  piquures  faites  avec  des  infirumens 
imprégnés  de  virus,  provenant  de  différentesfortes 
d'ulcères  -,  telles  font  enfin  les  bleffures  que  font 
les  armes ,  &  fur -tout  les  flèches  dont  fe  fervent 
différentes  Nations  fauvages ,  qui,  avantd'en  faire 
ufage  ,  en  imprègnent  la  pointe  du  fuc  de  cer- 
taines plantes,  dont  la  plus  petite  quantité,  logée 
fous  l'épiderme,  agit  fur  le  corps  comme  un  poi- 
fon. 

Les  piquures  de  guêpes  ,  d'abeilles  &  d'autres 
infecles  de  notre  climat ,  peuvent  quelquefois  oc- 
cafionner  beaucoup  de  douleur  ,  mais  ne  font 
jamais  fuivies  d'aucun  fymptôme  grave.  L'ap- 
plication d'un  peu  de  vinaigre  ou  d'efprit  -  de- 
vin fur  la  partie  affeclée  ,  immédiatement  après 
l'accident,  préviendra,  pour  l'ordinaire,  la  dou- 
leur ,  la  tenfion  &  l'inflammation  qui  autremeni 
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pourroient  Survenir-,  &  lorfque  ces  fymptômes 
auront  commencé  à  fe  manifefler,  rien  ne  réuffira 
mieux  à  les  calmer  que  l'application  de  l'eau 
froide  fur  la  partie  malade.  Dans  les  pays  mé- 
ridionaux de  l'Europe  où  l'on  rencontre  fré- 
quemment des  fcorpions ,  c'eft  un  préjugé  po- 
pulaire que  dès  qu'on  a  été  piqué  par  cet  animal , 
ce  qu'on  a  de  mieux  à  faire  eft  de  l'écrafer  & 
de  l'appliquer  fur  la  Playe;  nous  avons  lieu 
de  croire  cependant  que  les  mêmes  remèdes  que 
nous  avons  recommandés  pour  les  piquures  des 
guêpes  ,  &c  réulfn oient  mieux  que  ce  genre 
à  application  en  pareil  cas  ,  ainfi  que  pour  toute 
efpèce  de  piquure  vénimeufe  d'infecles. 

La  morfure  de  la  vipère  eft  fuivie  quelquefois 
de  fymprômes  rrès  -  fâcheux  ,  &  demande  par 
coriféquent  une  attention  particulière.  Il  eft  vrai 
qu'elle  fe  guérit  fouvent  fans  être  accompagnée 
d'aucun  a-.cident,  ce  qu'il  faut  attribuer  proba- 
blement à  ce  que  le  venin  de  cet  animal  étant 
renfermé  dans  une  véficule  fituée  auprès  de  la  ra- 
cine de  chaque  dent ,  &  à  ce  qu'il  peut  le  faire 
fortir  ou  le  retenir  à  volonté  ,  &  fuivant  qu'il 
eft  plus  ou  moins  irrité  lorfqu'il  mord- Quoi  qu'il 
en  foit,  comme  on  ne  peut  juger,  dès  le  premier 
moment,  fi  la  morfure  eft  envenimée  ou  non  ,  il 
faut  toujours  s'en  défier,  &  fe  tenir  fur  fes  gardes, 
en  tâchant  d'empêcher  que  le  venin  ne  pénètre 
dans  le  fyftême. 

Lorfqu'on  n'a  rien  fait  dans  cette  intention , 
ou  |oifque  les  tentatives  qu'on  a  faites  font  in- 
fruclueufes ,  l'on  voit  fe  manifefler  au  bout  de 
douze  ou  quinze  heures  les  premiers  fymptômes 
du  poifon.  Le  malade  commence  à  fe  plaindre 
d'une  vive  douleur  ,  &  d'une  chaleur  brûlante 
dans  la  partie  afFecléé ,  qui  ne  tarde  pas  à  s'en- 
fler. La  tenfion  &  l'intlammarion  ne  fe  bornent 
pas  à  cette  partie,  elles  s'étendent  peu -à-  peu 
fur  tout  le  membre  ,  &  même  quelquefois  fur 
tout  le  corps.  Le  malade  eft  abbatu;  fon  pouls 
eft  petit  &  foible,-  il  fe  plaint  de  mal  de  tête 
&  de  naufées  ;  il  a  des  vomiffemens  ',  il  relient 
une  douleur  fixe  dans  la  région  du  cœur-,  il  de« 
vient  jaune  par-  tout  les  corps  -,  fes  urines  ont 
la  même  couleur,  &  paroiflent  fortement  im- 
prégnées de  bile;  il  furvient  des  fueurs  froides, 
des  motivemens  fpafmodiques  en  diverfes  parties 
du  corps-,  &  la  mort  fouvent  termine  la fcène  , 
11  l'Art  ne  vientpromptements'oppofcr  au  progrès 
du  ma!. 

Lorfqu'on  eft  à  tems  de  prévenir  l'aclion  du 
poifon  fur  le  fyftême,  le  moyen  le  plus^ûrpour 
y  réuftîreftde  détruire  la  partie  qui  a  été  mor- 
due ,  foit  en  l'amputant  avec  le  biftouri,  foit  en 
Ja  confumantavec  le  cautère  acluel  ou  potentiel. 
Plus  on  fe  hâtera  d'employer  ce  moyen  ,  plus  on 
fera  fur  de  le  faire  avec  fuccès.  On  faifoit  au- 
trefois grand  ufage  de  la  fuccion  pour  extraire 
ie  venin  des  Playes  ;  on  fe  ftrvoit  quelquefois 
tl'inûriynens  adaptés  à  cette  6n ,  mais  le  plus 
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fouvent,  ofl.fuçoit  les  Playes  arec  la  bouche,  ce 
qui  peut  généralement  fe  faire  fans  danger ,  tant- 
que  la  peau  de  cet  organe  eft  faine  &  entière. 
Ce  moyen  fans  doute  peut  être  fouvent  efficace, 
&  l'on  ne  doit  pas  le  négliger  lorfqu'on  n'eft 
pas  à  portée  d'autres  fecours.  Mais  comme  on 
ne  fauroit  avoir  à  cet  égard  aucune  certitude, 
ni  par  conféquent  donner  une  confiance  entière 
à  ce  remède ,  le  cas  dont  il  s'agir  eft  trop  grave, 
&  fes  conféquences  trop  dangerenfes ,  pou'r  qu'on 
ne  doive  pas  employer  un  moyen  d'un  effet 
plus  certain,  quoiqu'en  apparence  plus  cruel. 

Mais  lorfque  le  poifon  paroîr  avoir  déjà  at- 
taqué le  fyftême,  il  faut  recourir  à  un  traitements 
d'un  autre  genre.  On  a  vu  quelques  exemples 
deî  bons  effets  d'embrocations  faites  avec  de 
L'huile  chaude ,  non  -  feulement  fur  la  partie 
affeélée,.  mais  même  fur  tout  le  corps ,  en  même- 
tems  qu'on  faifoit  prendre  toutes  les  heures  au* 
malade  deux  cuillerées  d'huile  d'olive  ;  ce  re-, 
mède  ,  dit -on,  a  quelquefois  calmé  les  plus 
violens  fymptômes.furvenus  en  conféquence  d'une 
morfure  de  vipère.  D'autres  obfervations  cepen- 
dant ont  fait  Soupçonner  qu'il  ne  mériroit  pas 
une  très  -  grande  confiance.  Aujourd'hui  on  eft 
affez  généralement  d'accord  à  regarder  les  re- 
mèdes fudorirïques  comme  les  plus  efficaces  dans 
les  cas  dont  il  s'agit ,  &  à  croire  qu'une  fueur 
abondante  &  long-tems  continuée  eft  le  plus  fût* 
moyen  d'adoucir  les  fymptômes ,  &  même  d'en 
procurer  l'entière  guérifon.  On  a  recommandé 
l'alkali  volatil  comme  un  fudoriftque  particulière- 
remeuf  adapté  à  ce  cas ,  &  on  l'a  donné  fous  la 
forme  d'eau  -  de  -  luce ,  à  la  dofe  de  vingt  gouttes 
t  mtes  les  heures ,  avec  un  plein  fuccè?.  Toute 
autre  forme  de  ce  remède  auroit  fans  doute  les 
mêmes  effets  * 

On  a  beaucoup  vanté  la  thériaque  &  toutes 
les  compofitious  du  même  genre ,  ainfi  que  di- 
vers remède*  nommés  alexipharmaqnes,  contre  la 
morfure  de  'a  vipère  ;  on  en  a  même  défigné 
quelques  -  uns  comme  étant  propres  à  guérir  la 
morfure  de  certaines  efpèces  de  vipères  plutôt 
que  d'autres  -,  mais  nous  avons  trop  peu  de  rai- 
Ion  de  croire  à  leur  eâîcaciré  pour  entreprendre 
d'en  faire  rénumération. 

De  toutes  les  Playes  venimeufes  connues  dans 
notre  climat,  la  plus  dangereiife.fanscomparai- 
fon ,  eft  la  morfure  d'un  ariitml  enragé  ;  car 
quoiqu'on  ait  fous  les  jours  des  exemples  de 
Playes  de  cette  nature  qui  fe  font  cicatrices  fans 
accident ,  il  n'eft  pas  extraordinaire  non  plus  de 
voir  des  cas  où  l'hydrophobie  en  eft  ta  confé- 
quence. Or  les  cas  ou  l'on  a  été  affez  heureux 
pour  guérir  cette  maladie  font  fi  rares,  qu'on 
peut  la  regarder ,  lorsqu'une  fois  elle  a  com- 
mencé à  fe  manifefler  ,  comme  étant  hors  du 
pouvoir  de  l'Art ,  malgré  tous  les  noftrums  & 
tons  les  remèdes  prétendus  infaillibles  dont  un^ 
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foule  de  charlatans  ou  d'ignorans  inondent  la 
Public. 

Nous  ne  connoifforis  aucun  préfervatif  fur  de 
i'hydrophobie  ,  après  la  morfure  d'un  chien  ou 
d'un  autre  animal  enragé,  que  la  defiruclion 
entière  &  immédiate  de  tout  ce  que  fa  dent  a 
touché  &  div  fé  ,  laquelle  peut  fe  faire  ,  ou  par 
le  biftouri ,  ou  ,  ce  qui  vaut  mieux  encore,  par 
le  cautère  actuel.  Car  c'efi  un  fait  généralement 
connu  que  des  perfonnes  mordues  par  des  chiens 
enragés  qui  ont  été  traitées  de  cette  manière  n'ont 
éprouvé  aucun  accident  ,  tandis  que  d'autres 
mordues  aux  mêmes  époques ,  &  par  les  mêmes 
animaux  ,  ont  péri  d'hydrophobiè.  On  recom- 
mande de  faire  abondamment  fuppurer  la  Playe, 
en  employant  alternativement  des  applications 
irritantes  &  des  cataplafmes ,  fuivant  l'exigence 
du  cas  -,  mais  cette  précaution  nous  paroît  affez 
fu perdue  lorfque  les  parties  affectées  ont  été  en- 
tièrement détruites ,  &  nous  n'avons  pas  grande 
confiance  dans  l'effet  qu'elle  pourroit  avoir  lorf- 
que l'opération  n'auroit  pu  fe  faire  d'une  ma- 
nière complette. 

On  ne  fauroit  trop  fe  hâter  de  recourir  à  ce  pré- 
fervatif, après  la  morfure  d'un  animal  enragé  ; 
mais  fi  on  ne  l'a  pas  fait  dans  les  premiers  inf- 
tans  ni  même  dans  les  premiers  jours  ,  il  ne 
faut  pas  pour  cela  y  renoncer  tout  -  à  -  fait  ;  car 
il  n'eft  pas  improbable  qu'on  ne  puiffe  l'employer 
avec  fuccès ,  même  au  bout  de  plufieurs  jours, 
puifque  généralement  il  fe  pafle  un  affez  long 
intervalle  de  tems  après  la  morfure,  avant  que 
le  poifon  manifefte  fes  effets  fur  te  fyrlême. 

On  a  confeiilé  comme  antidote  du  virus  hy- 
drophobique l'ufage  du  mercure  ,  &  l'on  a  des 
faits  affez  bien  conflatés  qui  prouvent  l'utilité  de 
ce  remède  ,  non  -  feulement  comme  préfervatif, 
mais  même  comme  curatif  dans  des  cas  où  les 
fymprômes  d'hydrophobiè  avoient  commencé  à 
fe  déclarer.  Mais  c'eft  un  fait  encore  plus  certain  , 
que  bien  des  gens  ont  péri  après  avoir  ufé  de 
ce  remède  de  manière  à  lui  donner  un  plein  & 
entier  effet,  &  nous  en  avons  vu  nous-mêmes 
des  exemples  dans  notre  pratique.  Nous  croyons 
cependant  qu'on  fera  bien  de  l'employer  toutes 
les  fois  qu'on  n'aura  pas  été  à  portée  de  détruire 
de  bonne  heure  la  partie  affectée,  en  le  pouffant 
aufii  loin  que  cela  pourra  fe  faire  avec  prudence, 
&  en  foutenant  long  -  tems  fon  effet. 

Lorfqu'une  Playe  fe  trouve  envenimée  par  la 
matière  de  quelqu'ulcère  de  mauvaife  nature , 
accident  auquel  fe  trouvent  fouvent  expofés  les 
Chirurgiens ,  ce  qu'il  y  a  de  mieux  à  faire  efl 
de  brûler  la  partie  fur  -  le  -  champ  avec  un  fer 
rouge,  ou  de  l'enlever  avec  le  bifiouri ,  ainfi 

Îpe  nous  l'avons  confeiilé  pour  les  cas  de  mor- 
ure.  Bien  des  gens  peut  -  être  ne  feront  pas 
diipofés  à  ufer  d'un  remède  aufii  douloureux  dans 
le  cas  de  Playe  infectée  de  virUs  vénérien,  contre 
lequel  on  a  un  antidote  fûrj  cependant  la  dou- 
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leur  momentanée  d'une  brûlure  feroit  bien  à  prê« 

férer  à  un  traitement  mercuriel.  Mais  nous  croyons 
qu'on  ne  devroit  jamais  hériter  à  recourir  à  ce 
préfervatif,  dans  le  cas  cù  une  Playe  fe  trouve 
infectée  du  virus  cancéreux,  contre  lequel  on 
ne  fauroit  trop  fe  tenir  en  garde.  Ce  feroit  pro- 
bablement aufli  le  meilleur  parti  à  prendre  pour 
prévenir  lesfunefles  conféquences  des  Playes  faites 
avec  des  armes  empoifonnées ,  lorfqu'elles  enlaif- 
feroient  lé  tems. 

PLAYES  D'ARMES  A  FEU  ou  D'ARQUE  - 
BUSE.  Solution  de  continuité  faite  par  un  corpî 
dur  &  contondant  quelconque  ,  mis  en  mou- 
vement par  la  poudre  à  canon. 

On  a  été  dans  l'ufage  jufqu'à  préfent  de  con- 
fidérer  ces  Playes  comme  très  -  différentes  des 
autres  bleffures ,  &  d'en  traiter  féparément.  Ce- 
pendant les  différences  qu'on  obferve  entre  les 
unes  &  les  autres  ne  font  point  effentielles-,  elles 
entraînent  en  général  les  mêmes  fortes  de  dé- 
fordres ,  les  mêmes  fymptômîs ,  les  mêmes  ac- 
cidens.  Mais  ceux  qui  résultent  des  Playes  d'ar- 
mes à  feu  font  en  général  plus  violens  &  plus 
compliqués,  &  demandent  par -là  même  plus 
d'attentions  &  de  foins  de  la  part  du  Praticien  ^ 
quoique  le  traitement  doive  s'établir  fur  les  mêmes 
principes. Elles  font  ordinairement  accompagnées 
de  contufion  ,  dans  un  degré  plus  ou  moins  con- 
fi iérable-,  de  déchirement ,  même  au-delà  de  l'en- 
droit frappé  -,  d'inflammation  violente  ,  &  fouvent 
de  fuppuration, d'irritation,  d'ébranlement, comme 
aufli  de  flupeur  dans  toute  la  machine  ;  &  pref- 
que  jamais  d'hémorrhagie  ,  à  moins  que  le  corps 
qui  a  fait  Playe  n'ait  ouvert  un  gros  vaiffeau. 

Les  Playes  d'armes  à  feu  varient  fi  fort  entre 
elles  qu'il  feroit  difficile  d'en  trouver  deux  par- 
faitement femblables. 

Leurs  différences  viennent  principalement  de 
celle  des  parties  où  elles  font  fituées ,  de  celle1 
des  corps  contondans  qui  Jes  ont  faites,  du  degré 
de  force  que  la  poudre  a  communiqué  à  ces  corps, 
de  la  diflance  où  étoit  le  bleffé  de  l'endroit  d'où 
le  coup  efl  parti ,  des  différentes  figures  &  di- 
menfions  de  ces  Playes ,  &  des  différentes  ma- 
nières dont  elles  font  compliquées.  Elles  font 
d'ailleurs  fufceptibles  de  toutes  les  variétés  qui 
peuven-t  réfulter  de  la  différence  des  organes  af- 
fectés. 

Les  balles,  les  boulets,  les  éclats  de  bombes 
&  de  grenades,  les  pierres,  le  menu  plomb ,  8c 
généralement  tous  les  corps  qui  peuvent  être 
chaffés  par  la  poudre  à  canon  ,  font  des  efltts 
très  -  différens  ,  fuivant  leur  maffe  ,  leur  forme  , 
leur  nombre.  La  fuperficie  des  balles  efl ,  pour 
l'ordinaire,  liffe  &  unie-,  quelquefois  elle  eft 
inégale,  comme  lorfqu'elles  ont  rencontré  un 
corps  dur  avant  que  .de  toucher  la  partie.  Il  n'y 
a  quelquefois  qu'une  balle  dans  une  arme ,  quel- 
quefois il  y  en  a  plufieurs t  &  celles-ci  peuvent 
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être  féparées  ou  unies  enfemble  par  une  chat-  j 
ne,  &c. 

Les  balles ,  en  pénétrant  dans  le  corps ,  peuvent 
entraîner  dans  la  Playe  un  morceau  de  vête- 
ment du  Lleffé ,  ou  une  portion  de  quelqu'autre 
corps  qui  (Se  trouve  dans  (es  poches  ,  d'une  clef, 
par  exemple,  d'une  pièce  de  monnoie,  &c. 

Les  boulets ,  les  éclats  de  bombes  ,  de  gre- 
nades ,  &c.  caufent  plus  ou  moins  de  défordrts, 
à  raifon  de  leur  volume  &  de  la  partie  qu'ils 
bleflenr.  Les  coups  que  les  boulets  portent  à  la 
tête  ou  au  tronc  font  ordinairement  mortels.  Lorf- 
qu'un  boulet  frappe  perpendiculairement  un 
membre ,  il  l'emporte  pour  l'ordinaire  entière- 
ment. Lorfqu'ii  atttint  une  partie  charnue,  telle 
que  les  fefies ,  les  gras  -  de  -  jambes ,  &c.  il  peut 
emporter  une  portion  confidérable  de  fubflance 
fans  caufer  la  mort. 

Les  boulets  font  dangereux  ,  même  à  la  fin  de 
leur  courfe  ,  &  lorfque  la  violence  de  leur  mou- 
vement eft  amortie  ^  car  ils  peuvent  encore  caufer 
des  contufions  confidérables  ,fraclurer  les  os  & 
altérer  la  texture  des  parties. 

Quant  aux  éclats  de  bombes  &  de  grenades, 
ils  peuvent  frapper  une  partie  par  leur  grande 
fuperficie ,  ou  par  un  de  leurs  bords  ^  dans  le 
premier  cas ,  la  Playe  eft  plus  large  &  plus  ir- 
régulière ;  dans  le  fécond,  elle  eft  plus  pro- 
fonde. 

Toutes  les  Playes  d'armes  à  feu  font  compli- 
quées j  mais  les  unes  le  font  beaucoup  plus  que 
les  autres,  &  celles-ci  peuvent ,  en  quelque  ma- 
nière ,  être  regardées  comme  Amples ,  par  rap- 
port aux  premières. 

Ainfi ,  on  peut  appeller  fim.ple  une  Playe 
d'arme  à  feu  ,  faite  dans  les  chairs ,  &  qui  n'eft 
accompagnée  que  de  perte  defubfiance,  de  con- 
tufion  nerveufe  ou  de  flupeur  ,  effets  communs 
à  toutes  les  Playes  de  cette  clafle. 

L'on  peut  appeller  compliquée  une  Playe  d'ar- 
quebufe  dans  laquelle,  outre  fes  effets  communs, 
il  y  a  hémorrhagie ,  contufion  à  l'os ,  fraclure 
ou  fracas  à  un  eu  à  plufieurs  os ,  contufion  ou 
déchirement  des  tendons ,  des  aponeurofes ,  des 
ligamens.  On  peut ,  à  plus  forte  raifon,  regarder 
comme  compliquée  une  Playe  d'arme  à  feu  , 
lorfque  quelques  corps  étrangers  font  refiés,  ou 
que  le  coup  a  pénétré  dans  quelques -unes  des 
cavités  du  corps  ,  &  qu'il  a  offenfé  quelque  vif- 
cère. 

Un  corps  qui  frappe  uné  partie  ,  &  qui  efl  à 
la  fin  de  fa  courfe ,  ne  fait  quelquefois  point 
de  Playe  apparente  •,  mais  il  caufe  une  contufion 
plus  ou  moins  considérable,  accompagnée  d'é- 
panchement  defang  ,  foit  fluide  ,  foit  en  caillot?, 
dans  l'endroit  frappé,  &  quelquefois  même  de 
fraclure,  félon  la  force  avec  laquelle  le  coup  a 
été  porté. 

.  Lorfqu'il  y  a  Playe  extérieure  ,  elle  a  généra- 
lement îa  forme  du  corps  qui  a  frappé  ,  fur  - 


PB  A  io| 

tout  quand  ce  corps  a  été  porté  perpendiculai- 
rement. Une  balle,  par  exemple,  portée  per- 
pendiculairement, fait,  pour  l'ordinaire,  une 
Playe  ronde  ,  &  un  éclat  de  grenade  qui  frappe 
par  un  de  fes  bords,  la  fait  longitudinal* ou  irré- 
gulière. 

Lorfqn'une  balle  a  traverfé  une  partie ,  fi  l'on 
examine  la  bleffure  peu  de  tems  après  qu'elle  a 
été  faite  ,  l'ouverture  par  où  la  balle  efl  entrée 
paroît  plus  petite  que  celle  par  où  elle  efl  fortie; 
la  peau  &  les  chairs  font  enfoncées  du  côté  de 
la  première,  &  forment  une  faillie  en- dehors 
du  côté  de  la  féconde.  Les  environs  de  l'un  & 
de  l'autre  font  jaunâtres,  bruns ,  violets ,  noirs , 
fuivant  le  tems  qui  s'efl  écoulé  depuis  la  bleffure, 
&  fuivant  la  quantité  de  fang  extravafé  par  la 
compreffion  ou  l'ébranlement  des  vaifleaux  cu- 
tanés. Voye\  Ecchymose.  Les  parties  molles 
qui  fe  font  trouvées  plus  directement  dans  le 
trajet  de  la  balle  ,  font  ou  entièrement  détruites 
&  emportées ,  ou  tellement  brifées  &  contufes 
que  leurs  vaifleaux  ont  perdu  leur  flructnre  & 
leur  vie.  Ce  font  ces  chairs  écrafées  qui  forment 
ce  qu'on  appelle  une  efearre. 

Quand  le  corps ,  qui  efl  chafîé  par  la  poudre  , 
rencontre  un  os,  il  le  contond,  &  fouvent  il  le 
brife  en  un  ou  plufieurs  éclats ,  ou  il  y  refle 
enclavé.  La  contufion  de  l'os  fe  connoît  par  Le 
doigt  ou  par  la  fonde,  &  par  l'applaciffement  de 
la  balle  ;  il  faut  fe  fouvenir  néanmoins  que  la  balle 
peut ,  avant  que  de  biefler ,  avoir  rencontré  un 
corps  dur  qui  l'aura  applatie.  La  fracture  de  l'os 
fe  fait  fentir  par  la  crépitation  des  pièces  frac- 
turées ,  par  la  fonde  ou  par  l'introduclion  du 
doigt  dans  la  Playe. 

Les  aponeurofes,  les  ligamens,  les  tendons; 
les  nerfs ,  les  gros  vaifleaux  ,  peuvent  encore 
être  contus  &  déchirés  par  le  corps  qui  a  fait 
la  bleffure  ,  ce  qui  fe  reconnott  par  la  direction 
de  la  Playe  ,  par  fa  profondeur ,  par  la  flructure 
de  la  partie  &  par  l'inveftigation  au  moyen  du 
doigt  ou  de  la  fonde.  Si  un  gros  vaifleau  eft  ou- 
vert dans  une  grande  partie  de  fon  diamètre, 
l'hémorrhagie  fe  manifefte  fur- le -champ  j  au 
lieu  que  s'il  n'efl  que  contus,  elle  n'a  lieu  qu'à 
la  chute  de  l'efcarre  qui  arrive  ordinairement 
au  bout  de  fept  ou  huit  jours. 

Trois  fortes  de  corps  étrangers  reflent  ou  peu* 
vent  refler  dans  la  Playe  :  ceux  qui  l'ont  faite  \ 
favoir,  les  balles,  la  bourre,  &c.  ceux  que  ces 
premiers  ont  entraînés ,  comme  des  morceaux 
d'étoffe ,  des  pièces  de  monnoie,  &c.  &  ceux  qui 
ont  été  féparés  de  la  partie  par  l'effet  dn  corps 
frappant  ,  c'efl-à-  dire,  des  efquilles  d'os.  L'ef- 
carre ,  quoiqu'attschée  encore  à  la  partie,  peul 
être  mife  au  nombre  de  ces  derniers. 

Lotfqu'une  Playe  ne  traverfé  pas  la  partie  \ 
il  y  a  tout  lieu  de  croire  que  le  corps  qui  l'a 
faite  y  eft  relié,  à  moins  que  la  Playe  étant  pew 
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profonde,  il  n'en  foit  refforti  parla  même  ou- 
verture qu'il  a  faite  en  entrant, 

Lorfqu'une  balle  rencontre  un  os ,  &  que  fa 
force  eft  Inférieure  à  la  réfiftance  de  cet  os  , 
elle  le  brife.  Lorfque  la  réfiftance  de  l'os  eft  plus 
grande  que  la  force  du  mouvement  de  la  balle , 
celle  -  ci  s'applatit  &  s'arrête,  ou  bien  elle  change 
fa  ligne  de  direction  ,  &  fuit  ctlle  à  laquelle  la 
réfiftance  de  l'os  la  détermine  ;  elle  fe  glitfe  alors 
dans  les  interflices  desmufcles,  ou  s'engage  dans 
leur  fubftance.  On  en  a  vu  qui  ,  après  avoir 
tourné  autour  d'un  os  cylindrique,  reprenoient 
leur  première  direclion  pour  fortir  par  le  côté 
oppofé  à  celui  par  lequel  elles  étoient  entrées. 
JI  fe  peut  faire  encore  qu'une  balle  écorne  un  os, 
ou  même  s'enclave  dedans ,  plus  ou  moins  pro- 
fondément ,  ou  s'enclave  entre'deux  os ,  comme 
entre  ceux  de  l'avant  -  bras  ou  de  la  jambe, 
©u  traverfe  de  part  -  en  -  part  un  os ,  &  iaifle  un 
canal  ;  ceci  ne  peut  guères  arriv  cr  qu'aux  extré- 
mités des  os  longs.  Il  eft  rare  qu'une  balle ,  en 
rencontrant  des  os  plats  x  tels  que  ceux  du  crâne, 
l'omoplate  ou  les  ostlium,  change  fa  première 
direclion.  Pour  l'ordinaire  ,  elle  perce  ces  fortes 
d'os ,  &  refte  enclavée  dans  l'ouverture  qu'elle 
a  faite,  ou  paffe  au-delà,  fuivant  le  degré  de  fa 
force.  L'ouverture  qu'elle  laifle  alors  tft  de  la 
grandeur  &  de  la  forme  du  corps  qui  l'a  faite  , 
&  quelquefois  n'eft  accompagnée  d'aucune  autre 
fraclure. 

Quand  une  balle  n'a  pas  un  mouvement  affcz 
rapide  pour  traverfer  la  partie  qu'elle  frappe, 
elle  s'y  arrête  dans  un  endroit  plus  ou  moins 
éloigné  de  celui  par  lequel  elle  eft  entrée.  Elle 
j'arrête  quelquefois  tout  -  auprès ,  ou  à  peu  de 
diftance  de  la  peau  qu'elle  auroit  percée  pour 
fortir.  On  ia  fent  alors  plus  ou  moins  ,  &  elle 
peut  former  fous  la  peau  une  efpèce  de  faillie 
en -dehors.  Il  faut  donc  bien  examiner  tous  les 
environs  de  la  partie  bleffée,  &  le  côté  oppofé 
à  la  bleffure,  en  obfervant  de  faire  mettre  le 
malade  dans  la  fituation  où  il  étoit  à  -  peu  -  près 
loti'qu'il  a  reçu  le  coup. 

Deux  Playes  dans  une  même  partie  &  oppofées 
diamétralement,  ou  à -peu  -  près  diamétralement 
l'une  à  l'autre,  indiquent,  pour  l'ordinaire, qu'une 
balle  l'a  travetfée.  11  ne  faut  pas  néanmoins  con- 
clure de-là  qu'il  n'eft  demeuré  dans  la  partie,  ni 
baile,  ni  portion  de  balle;  car  il  à  pu  fe  faire  que 
l'arme  ayant  été  chargée  de  deux  balles ,  l'une 
ait  travetfé  la  partie,  &  l'autre  y  foit  reftée -,  ou 
que  l'arme  n'ayant  été  chargée  que  d'une  feule 
balle  ,  cette  balle  ait  été  divifée  en  frappant  ( 
contre  un  os,  &  qu'il  en  foit  forti  une  pattie 
fans  l'autre. 

Si  un  fufi!  ou  un  piftolet  renfermoit  deux  ou 
irois  balles ,  elles  peuvent,  en  fortant,  s'écarter  , 
•&  faire  deux  ou  trois  Playes ,  dans  chacune  def- 
quelles  on  pourra  obferver  tout  ce  que  nous  ve- 
«Çrens  de  dire  d'une  feule, 
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Une  balle  peut  entraîner  avec  elle  dans  lit 
Playe  la  bourre  de  l'arme, &  tout  ce  qu'elle rei> 
contre  dans  fa  courte.  Ces  corps  étrangers  peu- 
vent atiffi  fortir  avec  elle  -,  mais  s'ils  l'abandonnent 
dans  leur  trajet,  ou  fi  la  balle  n'eft  point  (ortie, 
ils  reftent  dans  la  Playe,  &  obligent  à  des  re- 
cherches :  ils  donnent  même  quelquefois  beau» 
coup  d'inquiétude,  par  rapport  aux  accidens  qu'ils 
peuvent  occafionner.  Il  faut  tâcher  ,  comme  nous 
le  dirons  ci- après  ,  de  retirer,  aulfi-tôt  qu'il 
eft  pcffible ,  les  balles  &  les  autres  corps  étran- 
gers qui  peuvent  être  reftés  dans  la  Playe.  Quel- 
quefois les  changemens  de  direclion  d'une  balle  , 
fa  pefanceur ,  l'ailion  des  mufcles  ,  &c.  la  dé- 
terminent à  s'écarter  ,  même  affez  loin  de  la  di» 
recîion  apparente  de  la  Playe  ,  ce  qui  en  rend 
la  recherche  difficile,  &  allez  fouvent  infruc- 
tueufê. 

Le  mal  que  les  corps  pouffés  par  la  poudre 
à  canon  peuvent  faire ,  n'eft  pas  toujours  borné 
aux  parties  qu'ils  frappent,  ni  aux  environs.  Ils 
caufent  quelquefois  dans  toute  ta  machine  des 
défordres  plus  ou  moins  grands  ,  relativemenî 
à  la  force  qu'Us  ont;  en  frappant ,  aux  parties 
qu'ils  frappent ,  à  la  réfiftance  qu'ils  éprouvent 
&  aux  dirférens  états  où  l'on  peut  être  en  rece? 
vant  le  coup. 

Ces  déforJres  font  le  changement  de  couleur 
du  vifage,  qui  devient  pâle  ,  jaune  ou  plombé^ 
la  concentration  du  pouls  ,  la  pefanteur  &  le 
froid  univerfel -,  lafyncope,  les  fymptômes  d'ir» 
ritation  générale  ou  de  ftupeur  du  fyftême  ner- 
veux ;  les  mouvenkns  convulfifs ,  le  hoquet  & 
les  vomifllmens.  Ces  défordres ,  qui  ne  font  que 
momentanés,  peuvent  être  augmentés  par  la 
frayeur ,  &  produire,  dans  la  fuite,  des  accidens 
plus  ou  moins  conSdérables ,  &  plus  ou  moins 
multipliés,  à  raifon  de  la  partie  blefiée,  àraifon 
de  leur  violence  &  à  raifon  de  l'état  général  du 
fyftême  au  moment  de  la  bleffure.  Voye\  les 
articles  Inflammation  &  Gangrène. 

.Ces  accidens  s'appellent  confécutifs  ,  parce 
qu'ils  font  la  fuite  des  défordres  qu'on  pourroii 
regarder  comme  des  accidens  primitifs:  ils  fema- 
nifi.ftent  dans  des  tems  différens.  Les  uns  fur- 
viennent  peu  de  tems  après  la  bleffure,  d'autres 
ne  paroiffe'nt  que  plufieurs  jours  après  \  quelques  - 
uns  enfin  ne  s'apperçoivent  que  beaucoup  plus 
tard. 

Les  premiers  peuvent  être  regardés  cemme  les 
fuites  immédiates  de  la  bleffure,  &  font  plus  ou 
moins  violens ,  félon  la  nature  des  parties  léfées. 
Tels  font  l'échymofe ,  l'engourdiffement,  la  pé- 
fantenr  &  la  douleur  gravative  de  la  partie  bleffée; 
la  chaleur ,  la  tenfion  ,  le  gonflement  &  l'in- 
flammation occasionnés  par  l'irritation  de  la 
Piaye,  &  par  la  réaclion  du  pouvoir  nerveux. 

Les  féconds  accidens  font  les  fuites  des  dé* 
fordres  de  différentes  parties  féparément  3  on  dç 
plufieurs  en  même  -  tenus. 
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Si  la  bleflure  efl  bornée  aux  parties  charnues , 
la  chaleur  ,  la  fièvre ,  l'infomnie  ,  la  tenfion  , 
l'engorgement  &  le  gonflement,  qui  i'éroîbnt  ma- 
rifcflésd'abord  ,  deviennent  plus  con  fui  érables  ; 
mais  quand  le  défordre  s'étend  julqu'aux  parties 
membraneufes  ou  temlineufes  j  quand  les  os  font 
contus  ,  écornés  ou  brifés;  quand  une  efquille 
preflè  ou  pique  quelque  partie  irritable;  quand 
fies  co;ps  étrangers  font  reliés  dans  les  parties, 
ou  quand  on  a  négligé  les  foins  néçeffairès  dans 
les  premiers  terns  ,  les  accidens  dont  on  vient 
de  parler  augmentent  ,  &  il  peut  en  furvenir 
d'autres,  tels  que  les  mouvemens  convulfifs , 
les  abcès  ,  la  gangiène  ,-  alors  la  Playe  efl  pâle 
&  peu  ou  point  humectée.  Le  malade  efl  agité  , 
très -altéré;  il  tombe  dans  le  délire;  la  chaleur 
de  tout  le  corps  efl  très  -  considérable  ;  la  peau 
deviemfeche ,  les  excrétions  font  retenues,  la  tête 
s 'embarraffe  de  plus  en  plus. 

L'hémorrh?gie  furvisnt  dans  l'inflant  du  coup, 
comme  nous  l'avons  dit ,  quand  le  corps  frappant 
a  ouvert  un  vaifl'eau  d'un  certain  diamètre  ;  mais 
quand  un  gros  vaiffeau  n'a  été  que  Amplement 
cornus ,  elle  n'arrive  que  vers  le  feptième  ou 
le  huitième  jour  ,  c'eft  -  à  -  dire,  lorfque  l'efearre 
de  ce  vaiffeau  fe  détache  &  tombe  ;  ainji ,  elle 
cfi  tantôt  un  des  premiers  accidens  &  tantôt 
un  des  féconds. 

Les  troifièmes  accidens  font  les  fuites  du  dé- 
fordre local,  ou  de  celui  de  la  machine,  ou 
même  des  féconds  accidens.  Ces  troifièmes  ac- 
cidens font  en  affez  grand  nombre  ;  ils  font  le 
plus  fouvent,  ainfl  que  la  plupart  des  féconds, 
les  conléquences  de  l'inflammation.  C'efi  ainii 
qu'il  fe  forme ,  dans  bien  des  cas ,  des  abcès 
intérieurs,  l'inflammation  générale  ayant  laifle, 
dans  quelques  endroits,  des  points  d'irritation 
<jui  s'étendent  peu -à -peu,  &  occasionnent  une 
fuppuration  plus  ou  moins  considérable.  Ces 
abcès  fe  manifeflent  par  une  douleur  fixe  ;  quel- 
quefois par  l'altération  de  la  Playe,  &  par  tous 
les  fymptômes  qui  annoncent  la  formation  du  pus. 
Heureux  le  malade,  fi  les  dépôts  font  à  la  portée 
des  remèdes  &  de  l'opération  ! 

Il  arrive  fort  fouvent,  dans  le  tellement  des 
Playes  d'armes  à  feu,  comme  dans  celui  des  autres 
Playes,  qu'il  fe  développe  quelque  maladie,  dé- 
pendante d'un  virus  particulier ,  ou  de  quelque 
difpofition  inhérente  a  la  confiitution  -,  cela  fe 
voit  fur- tout  chez  les  foldats  dont  le  genre  de 
vie  &  la  mauvaife  nourriture  peuvent  être  caufe 
que  ce  développement  furvient  plus  fréquemment 
chez  eux  que  chez  les  antres. 

Une  Playe  d'arquebufe  fe  cicatrife  quelquefois 
avant  Pexfoliation  d'une  partie  d'os  qui  a  été 
altéré,  ou  avant  l'extraélion  d'un  corps  étranger, 
relié  dans  la  Playe.  La  portion  d'os  altéré  ,  quand 
«lie  efl  féparée,  ou  le  corps  étranger ,  occafion- 
Jient ,  pour  l'ordinaire.»  un  dépôt  qu'il  faut  ouvrir 
pour  donner  iflue,  non  -  feulement  au  pus  5  mais 
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encore  à  la  partie  d'os  exfoliée  ou  au  corps 
étranger.  On  dit ,  pour  l'ordinaire  ,  parce- qu'on 
a  vu  des  bleffés  poner  toute  leur  vie  ,  &  fans 
incommodité  ,  une  balle  refiée  dans  l'intcrflice 
de  quelque  partie,  ou  enclavée  dans  un  os. Les 
dépôts  dont  on  vient  de  parier  ne  furviennent 
qu  au  bout  de  plufieurs  mois  ,  même  d'una 
année. 

La  diarrhée  ,  l'épuifement  des  forces ,  l'in- 
fomnie ,  le  rnarafme  font  autant  d'accidens  qu'on 
voit  naître  fréquemment  à  la  fuite  des  grandes 
Playes ,  comme  après  d'autres  maladies  de  tout 
genre  qui  ont  beaucoup  fatigué  le  fyfiême. 

Bu  traitement  des  Playes  d'armes  à  feu. 

Après  cette  expofition  des  principaux  faits 
concernant  les  Playes  d'armes  à  feu,  que  nous 
avons  extraite  des  principes  de  Chirurgie  de  M.U 
Faye  ,  nous  parlons  â  ce  qui  regarde  leur  traite- 
ment. 

Nous  obferverons  d'abord,  que  pendant  long- 
tems ,  on  a  cru  que  Le  danger  des  Playes  d'ar- 
mes à  feu  ne  dépendoit  pas  feulement  de  la  di- 
vilion  ik  du  froiffemenr  des  parties  bleffées, 
mais  aiiflî  de  ce  qu'elles  étoient,  jufqu'à  un  certain 
point,  venimeuses.  D'autres  imaginoient  que  les 
corps  chaffés  par  la  poudre  brûloient  les  parties 
qu'ils  frappoi^nt,  &  ils  regardoient  l'efearre  qui 
le  forme  dans  une  Playe  de  cette  nature  ,  comme 
le  produit  de  la  cautérifation.  Mais  perfonne 
n'ignore  aujourd'hui  que  l'une  &  l'autre  de  ces 
opinions  efl  deflùuée  de  fondement  -,  que  les  par- 
ties bluffées  ne  fouffrent  ni  de  l'effet  d'aucun  poi- 
fon  ni  de  celui  de  la  chaleur  ,  &  que  tous  les 
fymptômes  qui  femblent  appât  tenir  particulière- 
ment aux  Playes  de  cette  nature,  réfultent  prin- 
cipalement de  la  contufion  qui  y  efl  portée  au 
plus  haut  degré. 

Indépendamment  des  dangers  qui  peuventréfulter 
direétemenr  de  la  folution  de  continuité  dans  les 
parties  molles  ou  dures,  les  fymptômes  qu'on  a  le 
plus  à  redouter  à  la  fuite  des  Playes  d'armes  à  feu  fonî 
l'inflammation  ,  la  gangrène,,  ou  une fuppuratioa 
qui ,  par  fon  abondance  ,  épuife  les  forces  du 
malade.  Quelquefois  la  cont  ifion  efl  fi  violente 
&  fi  étendue  que  la  gangrène ,  qui  en  réfulte  fur- 
ie-champ, peut  mettre  le  malade  dans  Je  plus 
grand  danger-,  mais,  pour  l'ordinaire  ,  l'inflam- 
mation efi  le  fymptôme  le  plus  redoutable  ;  car 
fi  l'on  n'eft  pas  très- attentif  dès  les  commen- 
cemens  à  la  prévenir  &  à  la  modérer  ,  elle  fe 
termine  fréquemment  par  la  gangrène,  ou  par 
des  fuppurations  abondantes  ,  &  dont  le  foyey 
efl  très -étendu. 

Le  premier  objet  du  Chirurgien  fera  donc  de 
combattre  l'inflammation  ^  &  comme  rien  n'a 
plus  direclement  cet  efFei  que  de  diminuer  la 
maffe  du  fang  par  la  faignée  ,  &  fur  -  tout  paff 
la  faignée  locaje  des  parties  affcélées,  on  fer^. 
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bien,  dans  tous  les  cas  ,  de  laifTer  faîgner  abon- 
damment les  vaiffeaux  artériels  ou  véneUx  qui 
ont  été  blefl'és  avant  de  les  lier.  Peut  -  être  même 
pourroit  -  on  pofer  pour  maxime  générale  dans 
le  traitement  de  ces  fortes  de  Playes,  de  ne  ja- 
mais s'inquiéter  de  I'hémorrhagie  qui  peut  avoir 
lieu,  à  moins  qu'elle  ne  vînt  de  quelque  gros 
tronc  d'artère.  Nombre  défaits  tendent  à  prouver 
l'utilité  de  cette  hémorrhagie  -,  les  guérifons  les 
plus  étonnantes  ,  après  des  Playes  d'armes  à  feu, 
ont  eu  lieu  chez  des  foldats  qui  étoient  demeurés 
long  -  tems  fur  un  champ  de-bataille  ,  &  avoient 
perdu  une  grande  quantité  de  fang.  Mais,  comme 
on  l'a  déjà  fait  obferver ,  les  Plajes  de  ce  genre 
ne  fournirent  pas  toujours  beaucoup  de  fang} 
en  pareil  cas  ,  le  Chirurgien  fe  hâtera  dqnc  de 
faigner  le  malade  ,  foit  en  lui  ouvrant  la  veine  , 
foit  par  l'application  d'un  nomîve  fufhTant  de 
fangfues  fur  la  partie  bleffée.  En  général  ,  par 
cette  conduite  ,  on  empêche  l'inflammation  de 
s'élever  à  un  point  confidérable -,  mais  s'il  en  eft 
autrement,  &  fi,  malgré  ces  précautions,  les 
parties  viennent  à  s'enflammer  beaucoup  ,  on 
répétera  les  mêmes  évacuations ,  fuivant  l'exigence 
des  cas. 

Après  avoir  fait  les  premières,  on  s'occupera 
des  corps  étrangers  qui  peuvent  être  logés  dans 
la  Playe.  Lorfqu'on  a  lieu  de  croire  qu'il  y  eft 
refté  une  balle  ou  une  portion  de  balle  ,  ou  quel- 
qu'autre  corps ,  il  faut  la  dilater  profondément , 
&  ,  s'il  eft  poftîble,  par  une  large  incifion  ,  afin 
de  favorifer  l'extraclion  ou  la  fouie  deces  corps. 
Quand  une  balle  n'a  pas  eu  aftez  de  force  pour 
iraverfer  entièrement  la  partie,  fi  l'on  apperçoit 
qu'elle  s'eft  arrêtée  à  une  difiance  peu  éloignée 
du  côté  oppofé  à  celui  par  lequel  elle  eft  entrée  , 
on  fera  une  conrr'ouverture  pour  la  tirer  ;  cette 
méthode  fera,  dans  bien  des  cas  ,  non -feule- 
ment la  plus  fùre  &  la  plus  commode  pour  y 
réuifir  ,  mais  elle  fera  généralement  aufti  la  moins 
douloureufe.  Lorfque  la  Playe  a  peu  de  pro- 
fondeur ,  au  lieu  de  faire  une  fimple  contr'ou- 
verture  ,  on  l'incifèra  dans  toute  fa  longueur, 
jufqu'à  l'endroit  par  où  la  balle  auroit  dû  fouir, 
précaution  avantageufe ,  même  loifque  la  balle 
n'y  eft  pas  reftée  j  car  lorfqu'elle  a  traverfé  tout  -  1 
à- fait  les  parties,  files  deux  ouvertures  ne  font 
pas  éloignées  l'une  de  l'autre  ,  il  vaudra  toujours 
mieux  les  réunir  par  une  incifion ,  fi  cela  peut 
fe  faire  fans  bleffer  aucune  partie  importante*, 
de  cette  manière,on  débarraftera  pluscertainement 
la  Playe  de  tout  corps  étranger,  on  procurera 
un  dégorgement  plus  complet  des  vaifTeaux  de  la 
la  partie  afFec'lée  ,  &  l'on  préviendra  plus  fûre  - 
pient  la  formation  des  accidens  confécutifs. 

Après  avoir  fait  les  dilatations  &  les  ouver- 
tures néçeffaires ,  on  extraira  les  corps  étrangers. 
Il  eft  aifé  d'ôter  les  caillots  de  fang  qui  peuvent 
êtrereftés  dans  t'interflice  des  parties ,  &  les  ef- 
files qui  font  çntièremenî  féparées.  Quant  à  celles 
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qui  tiennent  encore  aux  chairs ,  fi  elles  ne  fonf 
pas  confidérabli-S ,  il  faut  les  férarer  avec  le  bif- 
touri-,  fi  elles  font  grolfes  &  dan;  le  voifinage 
de  quelques  vaiffeaux  importans ,  on  les  remet 
en  leur  pia.ee  ,  de  manière  qu'elles  ne  puiffent 
plus  piquer  les  chairs  ni  les  parties  nerveufes , 
tendineufes  ,  &ç.  Quelquefois  elles  fe  réunifient 
aux  os  dont  elles  ont  été  féparées  •  fi  elles  nefe 
réunifient  pas,  la  fuppuration  les  détache,  après 
quoi  on  les  tire  facilement. 

Lorfqu'une  balle  feule,  ou  avec  d'autres  corps 
étrangers  qu'elle  a  entraînés  ,  n'eft  point  enclavée, 
dans  un  os,  ni  entre  deux  os  •,  lorfqu'elle  n'a  pas 
changé  de  direction  dans  fon  mouvement  ,  & 
fur-tout  lorfqu'elle  n'tft  pas  logée  profondément , 
il  eft  aifé,  pour  l'ordinaire  ,  de  l'extraire,  ainfi 
que  les  a  litres  corps  étrangers,  avec  les  doigts, 
ou  avec  les  pinces.  Mais  lorfqu'elle  s'eft  enclavée 
dans  les  os,  ou  qu'elle  s'eft  cantonnée  dans  quel- 
que partie  membraneufe  ,  ou  derrière  un  tendon, 
ou  dans  quelque  vifeère,  &  fur  -  tout  lorfqu'elle 
a  pénétré  à  une  certaine  profondeur  ,  il  eft  ,  en 
général ,  allez  difficile  de  la  découvrir.  Mais , 
pour  l'ordinaire,  elle  ne  tarde  pas  à  caufer  des 
accidens  qui  avertiflent  de  fon  féjour ,  &  obli- 
gent de  nouvelles  recherches. 

Lorfqu'une  balle  eft  enclavée  dans  un  os  014 
entre  deux  os ,  on  tâche  de  la  tirer  avec  les  pinces. 
Lorfqu'on  ne  peut  pas  y  réuifir  de  çette  ma  - 
nière  ,  &  fi  l'os  eft  plat,  il  faut  fe  fervir  du  trépan  „ 
&  appliquer  une  couronne  dont  le  diamètre  foit 
plus  large  que  celui  de  la  halle,  afin  de  feier 
l'os  tout  autour,  &  d'en  ôter  la  portion  dans 
laquelle  la  halle  eft  enclavée.  Quelquefois,  pour 
retirer  une  balle  ,  logée  entre  deux  os  ,  on  eft 
obligé  de  faire  une  contr'ouverture  vers  l'endroit 
par  lequel  elle  eft  entrée.  On  recommande  de 
débrider  le  ligament  intérofleux  ,  dans  les  cas  où, 
une  balle  eft  enclavée  entre  deux  os ,  afin  de 
prévenir  les  accidens  qu'on  a  lieu  de  craindre 
îorfqu'il  a  été  déchiré  ou  contus.  Quand  on  dé- 
couvre qu'une  balle  eft  derrière  un  tendon  ,  il 
ne  faut  pas,  Iorfqu'il  eft  altéré,  héfiter  de  la 
couper  j  afin  de  parer  aux  accidens  qui  peuvent 
être  la  conféquence  de  fa  bleflure, 

Les  corps  étrangers  font  quelquefois  fi  cachés 
qu'ils  éthappent  aux  recherches  les  plus  exactes. 
On  eft  obligé  alors  d'en  remettre  l'extraclion  à, 
un  autre  tems,  ou  de  les  abandonner  à  la  Nature 
qui  ,  aidée  des  fecours  de  l'Art  ,  les  fait  fortir 
quelquefois  avec  ia  fuppuration  de  la  Playe,  ou 
par  le  moyen  d'un  abçès  qui  fe  forme  dans  le  lieu 
où  ils  font  arrêtés.  11  ne  faut  pas  même  pouffer 
trop  loin  les  recherches ,  parce  qu'elles  peuvent 
être  dangereufes  par  la  fatigue  qu'elles  caufenî 
aux  parties  bleffées.  De  nombreuses  qbfervatipns 
ont  fait  voir  qu'il  y  avoit,  en  général  ,  moins 
de  danger  à  lailfer  une  balle  au  fond  d'une  Playe  j 
qu'à  ufer  de  trop  de  force  pour  la  retirer.  S'il 
y  a  uns  exception  à  cette  règle  ?  elle  eft  poue 
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les  balles  enclavées  dans  les  os  qui  occafionnent 
prefque  toujours  des  accidens  ,  &  rendent  la 
guérifon  beaucoup  plus  difficile  lorfqu'ona  né- 
gligé de  les  extraire  ,  ou  qu'on  n'a  pas  pu  y 
réuffir. 

On  a  imasiné,  pour  en  faciliter  l'extraclion, 
différens  inrlrumens  ,  fous  le  nom  de  tire-balles , 
mais  avec  fi  peu  de  fuccès  que  toutes  ces  inven- 
tons ont  été  mifes  de  côté,  &  que  la  pincette 
efl  à  -  peu -près  le  feul  moyen  dont  on  fafle 
ufage ,  lorfque  les  doigts  ne  fuffifent  pas  pour 
débarrafler  ia  Playe  des  corps  étrangers ,  après 
qu'on  a  fait  les  dilatations  néceffaires  &  prati- 
cables. Voye[  Tire  -  Balles. 

Après  avoir  pris  les  différentes  précautions 
dont  nous  venons  de  parler,  on  couvrira  la  Playe 
d  un  plumaceau  enduit  de  cérat  ,  &  d'un  ca- 
taplasme émollient  \  ce  panfement  efl  ,  à  tous 
égards ,  préférable  aux  applications  chaudes  & 
irritantes  que  l'on  n'en*  encore  que  trop  dans  l'u- 
fage  d'employer,  &  dont  on  a  fur-  tout  abufé 
dans  les  cas  de  Playes  d'armes  àfeu.  L'irritation 
&  la  douleur  qui  accompagnent  généralement  ces 
fortes  de  bleflùres  indiquoient  la  néceflité  d'un 
panfement  plus  doux.  Dans  cette  intention  ,  & 
lorfque  les  topiques  que  nous  venons  d'indiquer 
ne  fuffifent  pas ,  l'on  fait  ufage  avec  fuccès  des 
préparations  de  plomb ,  foit  fous  la  forme  de 
cérats,  foit  en  faifant  les  cataplafmes  avec  l'eau 
de  Goulard.  On  fera  bien,  après  le  premier  pjn- 
fement ,  de  donner  au  bleflé  une  dole  d'opium 
propre  à  le  calmer,  &  de  le  placer  clans  la  po- 
rtion la  plus  convenable  pour  qu'il  p  ni  fit  prendre 
du  repos. 

Ce  que  le  Chirurgien  doit  avoir  le  plus  par- 
ticulièremert  à  cœur  dans  le  traitement  de  toute 
efpèce  de  Playe  contufe  ,  c'efl  d'amener  une 
bonne  fuppuration  -,  car,  jufqu'à  ce  qu'on  la  voie 
paroître,  on  a  toujours  lieu  de  craindre  la  for- 
mation de  la  gangrène.  L'application  fréquem- 
ment renouvellée  de  cataplafmes émolliens  très- 
chauds ,  efl  le  plus  fur  moyen  d'accélérer  cette 
favorable  apparence ,  &  l'on  ne  doit  pas  en  aban- 
donner l'ufage  jufqu'à  ce  que  l'enflure  &  la  ten- 
iîon  des  parties  foient  diflîpées. 

On  s'eft  toujours  beaucoup  occupé  de  l'efcarre 
qui  recouvre,  pour  l'ordinaire  ,  les  Playes  dont 
nous  parlons,  mais  qui  n'efl  pas  toujours  aufli 
confidérable  qu'on  pourroit  l'imaginer  ,  d'après 
l'importance  que  mettent  les  Autturs  à  la  partie 
du  traitement  qui  la  concerne ,  &  aux  moyens 
qu'ils  recommandent  pour  en  hâter  la  fuppura- 
tion. Cependant  cette  efcarre  ,  produite  par  la 
^ontufion ,  fe  réduit  fouvent  à  peu  de  chofe  \ 
dans  bien  des  cas  même  elle  difparoît ,  &  fefond 
dans  la  matière  féreufe  que  fournit  la  Playe  au 
premier  ou  au  fécond  panfement  \  elle  ne  mérite 
pas  par  conféquent  <*u'on  s'en  occupe  beaucoup 
«n  pareil  cas,  &  lorfqu'elle  eft  plus  forte  &  plus 
profonde  ,  on  la  voit,  pour  l'ordinaire,  fe  fé- 
(hirurpt,  Tom$  ll%  It  c  Partie,  ' 
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parer,  de  manière  à  fe  détacher  aifément,  auffi-tôt 
que  la  fuppuration  efl  bien  établie. 

Les  cataplafmes  émolliens  font,ainfi  que  nous 
venons  de  le  dire,  le  meilleur  de  tous  les  topiques 
qu'on  puifle  employer  dans  les  Playes  récentes 
d'armes  à  feu;  il  efl  bon  cependant  d'obferver 
que ,  lorfqu'on  en  a  obtenu  les  effets  dont  nous 
venons  de  parler  :  favoir,  la  cefiation  du  gon- 
flement &  une  bonne  fuppuration  ,  il  ne  faut  pas 
infifter  davantage  fur  leur  ufage  J  car ,  en  le  pro- 
longeant trop  long  -  terris ,  on  court  rifque  de 
relâcher  trop  les  parties,  de  les  rendre  molles,. 
&  fpongieufes,  &  de  déterminer  un  écoulement 
beaucoup  trop  abondant  de  matière  purulente  , 
accidens  qui  jettent  quelquefois  le  malade  dans 
un  danger  plus  grand  que  celui  qui  pouvoit  ré- 
fulter  d'aucune  autre  citeonflance  de  fon  état , 
&  qui  font  d'autant  plus  fâcheux  qu'on  vient  dif- 
ficilement à  bout  de  les  arrêter.  Mais  fi  l'abus 
des  topiques  relâchans  peut  donner  lieu  à  un» 
fuppuration  exceflîve  ,  celle-  ci  peut  aufli  être 
la  conféquence  d'une  inflammation  trop  violent© 
qui  s'eft  étendue  au  loin ,  &  a  caufé  des  épan- 
chemens  &  des  abcès  en  différens  endroits  des 
environs.  Or  nous  ne  faurions  trop  l'inculquer 
&  le  répéter ,  ce  n'efl  que  par  d'abondantes  fai- 
gnées ,  faites  de  très -bonne-heure  ,  qu'on  pourra 
fe  mettre  fûrement  à  l'abri  de  fymptômes  aufli 
fâcheux. 

Qi  e'le  qu'ait  été  la  canfe  d'une  fuppuration 
trop  abondante  ,  la  méthode  à  fuivre  pour  y 
porter  remède  fera  toujours  la  même.  Il  faut  ou- 
vrir les  dépô  s  qui  peuvent  s'être  formés  (Voyei 
Abcès  ),  &  placer  Ja  partie  malade  dans  la  po- 
fition  la  plus  propre  à  favorifer  l'écoulement  du 
pus  il  faut  foutenir  les  forces  du  bleffé  par  un 
régime  doux  &  nourriflant  ,  &  par  l'ufage  du 
kinkina.  On  a  fréquemment  obfervé  les  plu;  heu- 
reux effets  de  ce  remède  dans  ces  cas  de  Playe  , 
où  les  fymptômes  inflammatoires  étant  à- peu  - 
près  entièrement  diffipés ,  le  malade  fe  trouve 
affoibli  &  épuifé  par  une  fuppuration  trop  abon- 
dante •,  mais ,  pour  en  tirer  tout  l'avantage  pof- 
lîble ,  il  faut  l'adminiftrer  en  grandes  dofes.  On 
emploie  aufli  avec  fuccès,  en  pareil  cas,  l'efprit- 
de-  vitriol. 

Il  anive  quelquefois  que  ces  moyens  neréuf- 
fiflent  point,  &  que,  malgré  tous  les  fecours  , 
la  fuppuration  continue  de  plus  en  plus  abon- 
dante. Il  n'efl  pas  rare,  en  pareil  cas ,  qu'il  y  ait 
quelque  efquille  d'os  ou  quelque  corps  étranger 
logé  dans  la  Playe ,  qui  a  échappé  aux  premières 
recherches ,  &  qui ,  irritant  continuellement  les 
parties  où  il  efl  renfermé,  occafionne  cet  écou- 
lement de  fluides  qu'il  s'agit  de  fuppritner.  On 
examinera  donc  de  nouveau  la  Playe ,  &  fi  l'on 
y  découvre  quelqu'efquille  ou  quelqu'aufre  corps 
étranger,  on  les  extraira  fur  -  le -champ.  Les 
morceaux  dç  toile  ou  d'étoffe  qui  peuvent  être 
entrés  dans  la  Playe  font  plus  difficiles  à  dé- 
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rouvrir  que  d'antres  corps,  parce  qu'ils  n'offrent 
pas  affez  de  réfiftance  à  la  fonde.  Lorfqu'on  foup- 
çonne  la  préfence  de  quelque  chofe  de  femblable, 
il  faut ,  fi  la  rature  de  la  Playe  le  permet,  parler 
un  féton  le  long  du  trajet  de  ia  balle ,  c'en1  le 
meilleur  moyen  d'entraîner  tout  ce  qui  peut  s'y 
trouver  d'étranger. 

Nous  avons  recommandé  l'opium  comme  un 
excellent  remède  dans  les  premiers  périodes  des 
Playes  d'armes  à  feu  ,  il  eftaufii  quelquefois  très- 
utile  pour  diminuer  leur  fnppuraiion  exceflive  , 
parla  propriété  qu'il  a,  par-delTus  tout  autre 
médicament  ,  de  diminuer  l'irritation  ,  quelle 
qu'en  foit  lacaufe.  Il  ne  faut  pas,  par  conféquent, 
en  négliger  l'ufage ,  toutes  les  fois  que  l'excès 
«Je  la  fuppuratien  paroît  tenir  à  la  préfence  de 
quelque  caufe  irritante,  fur  -  tout  lorfqu'elleefl 
accompagnée  de  beaucoup  de  douleur  dans  ia 
partie  affectée. 

Il  n'eft  pas  ordioaire  de  voir  une  hémorrha- 
pe  confidérable,  immédiatement  à  la  fuite  d'un 
coup  d'arme  à  feu  ,  mais  on  voit  plus  fouvent 
cet,  accident  fe  maniftfter  quelque  tems  après , 
ordinairement  au  bout  de  fept  à  huit  jours-,  il 
efl  occafionné  alors  par  la  chute  de  l'efcarre  pro- 
duite par  la  comufion  ,  lorfque  quelque  vaif- 
feau  artériel  d'un  certain  diamètre  s'y  trouve 
enveloppé.  Le  Praticien,  à  cette  époque,  doit 
fe  tenir  extrêmement  fur  fes  gardes  ;  fur -tout 
lorsqu'il  a  lieu  de  croire  qu'il  y  a  quelques  gros 
vaiffeaux  dans  le  voifinage  de  la  Playe,  ou  lorf- 
que celle-ci  a  beaucoup  d'étendue.  Souvent 
cette  hémorrbagie  tfl  précédée  par  beaucoup  de 
chaleur  &  par  une  douleur  pulfative  dans  les 
parties  affeûées-,  &,  en  pareil  cas,  on  peut  la 
prévenir  plus  on  moins  complètement  par  des 
faignées  générales  &  locales.  Mais  lorfqu'elle  fe 
déclare  avec  une  cerraine  abondance,  on  doit 
inceflamment  chercher  à  faire  la  ligature  des 
vaiffeaux  ouverts.  Et  comme  dans  bien  des  cas 
elle  peut  Être  fi  violente,  &  fi  foudaine }  qu'on 
n'ait  pas  même  le  tems  d'aller  chercher  du  fe- 
cours ,  il  fera  de  la  prudence ,  toutes  les  fois 
qu'on  pourra  ufer  de  ce  moyen  ,  de  pofer  fur  la 
partieun  tourniquet  prêt  àêtreferréj  ou  fi  cela  ne  fe 
peut  pas,  il  faut  faire  tenir  toujours  auprès  du  bleffé 
un  aide  entendu  qui  puifle  le  fecourirà  propo^ 
Nous  n'avons  rien  dit  jufqu'ici  de  la  n;é;hode 
de  fearifier  les  Playes  d'armes  à  feu ,  méthode 
généralement  recommandée  par  tous  tes  Auteurs 
qui  ont  écrit  fur  ce  fujet,  &  qui,  jufqu'à  ces 
derniers  tems,  a  été  prefqu'univetfellement  ad- 
tnife.  Le  but  de  ces  fearifications  éfoit  d'accé- 
lérer la  fépararion  des  efcartes,&  d'abréger ainfi 
la  cure.  Cependant  les  Chirurgiens  modernes  ont 
Teconnu  que  cette  pratique  repofeit  fur  une  opi- 
nion erronée,  &  qre  loin  d'être  avamageufes,  les 
fearifications  faifoient  le  plus  fouvent  du  mal  , 
augmentant  la  douleur  &  l'inflammation  &  don- 
nant plus  d'étendue  à  la  Playe,  fans  la  mettre 
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davantage  à  l'abri  des  acciJens  qui  peuvent  cri 
être  la  conféquence. 

On  a  même  beaucoup  abufé  de  la  méthode  j 
fouvent  utile ,  de  dilater  ces  fortes  de  Playes 
par  de  profondes  incifions.  Lorfqu'une  balle  n'a 
pas  fait  un  long  trajet,  &  lorfque  la  nature  des  par- 
ties qu'elle  a  traverfées  ne  s'oppofe  pas  à  cette 
opération  \  il  tft  toujours  à  propos  de  les  inci- 
fer  d'un  bout  du  finus  jufqua  l'autre,  ainfi  que 
nous  l'avons  déjà  recommandé.  Mais  on  ne  voit 
pas  quel  avantage  peut  réfulter  de  la  fimple  di- 
latation de  l'orifice  extérieur  d'une  Playe  étroite 
&  profonde,  telle  que  celle  qui  efl  faire  par  uns 
balle  de  fufil  ou  de  pifioler,  on  ne  fournir  par- 
là  aucun  moyen  de  dégorgement  aux  vaiffeaux 
affectés ,  on  ne  facilite  point  l'écoulement  du  pu5, 
&  l'on  augmente  plutôt  l'irritation  inflammatoire, 
en  donnant  davantage  de  furface  ,  à  la  Playe;. 
Dans  les  cas  où.  la  fituation  delà  Playe,  ou  fa 
trop  grande  étendue  ,  ne  permettent  pas  de  l'ou- 
vrir d'un  bout  à  l'autre,  comme  lorfqu'une  balle 
a  percé  la  cuirTe,  on  y  parfera  un  féton  qui  fup- 
pléera  mieux,  que  toute  autre  chofe,  à  l'effet 
qu'on  attendoit  de  l'incitions  mais  peut-êtçe 
vaut-il  mieux  attendre,  pour  le  faire,  que  le 
premier  période  inflammatoire  foit  pafle,  de  peur 
d'occâftonner,  à  cette  époque,  trop  de  douleur 
&  d'irritation.  Si  la  direction  &  la  fituation  de 
la  Playe  font  telles  qu'on  ne  puifle  pas  faire 
ufage  du  féton ,  après  avoir  combattu  les  fymp- 
tômes  inflammatoires  par  les  moyens  convenables, 
&  avoir  amené  une  bonne  fuppuration,  on  fe 
conduira  fuivant  les  règles  que  nous  avons  éta- 
blies en  parlant  des  Playes  faites  par  des  inSru- 
nïèns  pointus. 

Un  grand  fracas  d'os,  un  déchirement  confi- 
dérable de  parties  aponeurotiques  ou  tendineufes, 
la  violence  de  la  commotion  &  ia  mauvaife  dif- 
pofition  du  blefie  occafîonnent  fouvent  la  mor- 
tification des  pa'rties  affectées.  L'augmentation  du 
gonflement ,  de  latenfion,  de  l'inflammation,  de 
la  douleur,  de  la  fièvre  &  des  autres  accidens 
annonce  qu'elle  efl  prochaine^  &  l'on  ne  doit 
rien  négliger  pour  la  prévenir ,  ou  pour  en  ar- 
rêter les  progrès.  Voye\  Gangrène.  Nous  ne 
répéterons  pas  ici  ce  que  nous  avons  dit  dans 
cet  article  fur  le  traitement  néoeflaire  en  pareil- 
les circonflances  j  nous  obferverons  feulement 
que  la  gangrène  la  plus  à  redouter  dans 
les  Playes  d'armes  à  feu  ,  efl  celle  qui  fur- 
vient  en  conféquence  de  l'inflammation ,  & 
que  le  plus  sûr  moyen  de  la  prévenir,  elt  de 
fuivre  avec  exactitude  le  traitement  que  nous 
avons  recommandé  pour  le  période  inflamma- 
toire. 11  n'empêchera  pas  que  les  parties  qui  ont 
été  extrêmement  froifîë<?s  &  contufes  par  le  coup 
de  feu  ,  ne  tombent  dans  un  état  de  mortifica- 
tion complette  ;  mais  cette  efpèce  de  gangrène 
efl  peu  à  redouter,  parce  qu'elU  efl  génétak-? 
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«lent  cîrconfcrite  ,  &  fans  aucune  tendance  à  s'é", 
fendre. 

Comme  dans  bien  des  circonfiances,  le  kinki- 
na  eft  un -excellent  remède  contre  la  gangrène, 
on  en  a  fait  ufaga  dans  tous  les  cas  de  P'ayes 
d'armes  à  feu,  où  l'on  a  cru  qu'elle  tendoit  à 
fe  manifefter,  mais  fouvent  on  l'a  fait  mal-à- 
propos.  On  peut  toujours  dqnner  le  kinkina 
dans  un  cas  de  gangrène,  à  unfujet  foible  & 
épuifé-,  &,  rarement  alors,  l'emoloyera-t-on 
fans  fuccès.  Mais  il  n'eft  pas  ordinaire  de  voir 
des  Playes  d'armes  à  feu  ailleurs  que  chez  des 
hommes  robuftes  &  pléthoriques  -,  ni  par  confé- 
quent  que  les  fymptômes  de  gangrène  qui  fur- 
viennent  de  bonneî-heure  en  cosiféquence  de  ces 
Playes ,  foyent  de  nature  à  exiger  des  remèdes 
toniques  d'aucune  efpèce j  néanmoins  lbrfqu'il  ne 
refte  plus  ni  inflammation,  ni  pléthore,  fi  la 
gangrène  a  la  moindre  difpofiiion  à  s'étendre,  il 
faut  donner  le  kinkina  hardiment  &  à  hautes 
dofes. 

Lorfqu'un  membre  a  été  ttliement  fracaffé  par 
un  coup  de  feu  qu'on  n'ait  pas  lieu  de  fe  flat- 
ter de  pouvoir  le  conferver ,  le  Chirurgien,  au 
lieu  de  perdre  du  tems  &  d'expofer  fon  malade 
à  perdre  la  vie  par  le  développement  des  divers 
fymptômes  que  noua  avons  énumérés  ,  doit  fa- 
voir  fe  déterminer  à  propos  à  en  faire  l'ampu- 
tation. On  a  dit,  avec  beaucoup  de  raifon  fans 
doute ,  qu'il  ne  falloir  pas  recourir  à  cette  opé- 
ration trop  légèrement  ;  &  que,  fouvent  dans  le 
cas  qui  nous  occupe,  on  avoit  coupé  des  mem- 
bres qu'on  auroit  pu  facilement  fauver  par  un 
traitement  méthodique.  Un  Chirurgien  du  Roi 
de  Pruffe  ,  M.  Bilgner,  à  même-  publié,  il  y  a 
«ne  trentaine  d'années,  un  ouvrage  qui  a  eu 
beaucoup  de  célébrité,  où  il  a  cherché  à  prou- 
ver que  l'amputation  n'étoit  prefque  jamais  né- 
ceffaire,  &  qu*on  ne  doit  l'entreprendre  pour 
aucune  efpèce  de  léfion  caufée  par  une  arme  à, 
feu.  Le  public  fans  doute  a  beaucoup  d'obliga- 
tions à  M.  Bilgner  pour  avoir,  plus  que  per- 
fonne  peut  -  être,  contribué  à  empêeher  l'abus 
des  amputations  trop  fréquentes-,  mais  il  paroît 
auffi  que  le  zèle  qui  l'animoit  l'a  porté  trop  loin 
& ,  qu'en  fnivant  fon  principe  à  la  lettre ,  on 
expoferoit  un  grand  nombre  d'individus  à  des 
fouffrances  &  à  des  dangers  qu'on  peut  leur 
épargner  ,  en  fuivant  une  pratique  différente. 
Ainfi,  lorfque  la  fubftance  mufculaire  d'un  mem- 
bre a  été,  pour  la  plus  grand%  partie,  violem- 
ment connue  &  déchirée,  lorfque  quelque  join- 
ture a  été  brifée  ou  même  lorfqu'un  os  a  été 
fracaffé  dans  une  grande  partie  de  fon  étendue, 
il  vaut  mieux  recourir  fur-le-champ  à  l'ampu- 
tation avant  que  l'inflammation  fe  foit  établie. 
Voyei  ce  que  nous  avons  dit  là-detTus  à  l'arti- 
cle Amputation. 

PÉRINÉE.  Hernieau  Périnée.  Voye\ Hernie. 
fÉRlNÉE,  Fiftule  au  Périnée.  Nom  par  lequel  I 
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1  on  défigne  un  ulcère  finueux  de  cette  partie , 
communiquant  le  plus  fouvent  avec  l'ulcère,  & 
quelquefois  avec  le  corps  viême  de  la  vefîk.  Or» 
étend  ce  nom  aux  ulcères  de  la  même  nature 
qui  s'ouvrent  dans  le-fcromm,  ou  en  quelque 
partie  des  tégumens ,  le  long  de  la  verge. 

Le  nom  de  fiftnle  devroit  proprement  être  ré- 
fervé  à  cetre  efpèce  d'ulcère  finueux ,  dont  les 
bords  font  devenus  durs  &  calleux  -,  mais  on  eft 
dans  l'nfage  de  l'appliquer  à  toute  efpèce  d'ulcère 
profond ,  dont  le  pus  fort  par  une  ou  plufieurs 
ouvertures  étroites  des  tégumens.  Auffi  le  donne- 
t-on  à  des  maladies  en  apparence  bien  différentes. 
Quelquefois  ce  n'efl  qu'une  ouverture  en  quelque 
endroit  du  Périnée  ou  de  la  verge,  d'où  fort  ut» 
peu  de  pus  mêlé  d'urine  ,  fans  aucune  inflamma- 
tion ni  dureté  des  parties  voifines.  D'autres  fois  il 
y  a  plufieurs  ouvertures  qui  communiquent  avec 
l'u» être  &  par  où  l'urine  fort  en  totalité,  ou  da 
moins  en  grande  partie,  &  l'on  apperçoit  que 
les  environs  font  dans  un  état  de  maladie  plus  ou 
moins  marqué.  Dans  quelques  cas  on  les  trouve 
fimplement  durs  &  calleux  ,  fans  beaucoup  de 
gonflement-,  dans  d'autres  ,  outre  la  dureté,  on 
découvre  une  enflure  &  une  inflammation  con- 
sidérables, accompagnées  de  beaucoup  de  douleurs. 
Quelquefois  le  gonflement  &  la  dureté  font  limités 
à  un  petit  efpace-,  mais  pour  l'ordinaire,  &fur-tout 
lorfque  la  maladie  a  duré  long-tems ,  ils  en  oc- 
cupent davantage  &  s'étendent  depuis  l'anus  juf- 
qu'au  ferotum.  Le  ferotum  même  ,  &  la  partie 
antérieure  de  la  verge,  participent  fouvent  à  cet 
état,  &  fi  malheureux  menr  l'urine  pénètre  dans  le 
tiiTù  cellulaire  de  ces  parties,  elle  occafionne  le3 
accidens  les  plus  fâcheux. 

En  rraitant  de  cette  maladie  il  faut  commencer 
par  en  diftinguer  les  caufes.  En  voici  les  pria* 
cipales. 

I.9  Les  Playes  &  les  autres  affeclions  de  ces 
parties  occafionnées  par  des  caufes  extérieures. 

Dans  l'ancienne  méthode  de  tailler  par  le  grand 
appareil  (  Voye{  Taille  )  ,  les  parties  où  fe 
faifoit  l'ouverture  éroient  tellement  contufes  & 
déchirées ,  que  l'on  voyoit  rarement  la  plaie  fè 
cicatrifer  fans  accident  ,  &  particulièrement  fanj 
occafionner  quelque  fiftule  au  Périnée  ;  il  eft 
très- rare  aujourd'hui  de  rien  obferver  defern» 
blable  après  cette  opération,  à  moins  que  l'urine 
trouvant  quelque  obflacle  à  fon  libre  partage  par 
l'urètre  ,  ne  continue  à  couler  par  la  plaie  ,  juf. 
qu'à  ce  que  les  bords  de  celle-ci  foient  devenus 
calleux.  Quelquefois  cette  maladie  s'établit  en 
conséquence  d'incifions  faites  au  canal  pour  en 
extraire  des  pierres  qui  s'y  étoient  engorgées. 

z.°  Un  abcès  formé  dans  le  voifinage  de  l'urètre, 
donne  lieu  fréquemment  à  une  érofion  de  fes 
parois ,  &  par  conféquent  à  la  formation  d'un 
ulcère  fifluleux  où  l'urine  paffeavec  le  pus.  Cette 
variété  de  la  maladie  eft  affez  fouvent  la  con- 
féquence  d'une  gonorrhée  virulente;  car,  lorf- 
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que  l'inflammation  s'étend  le  long  du  Périnée 
vers  l'anus  ,  fi  l'on  ne  parvient  promptement  à  la 
diffiper  par  la  faignée  &  par  d'autres  moyens  in- 
diqués ,  elle  eft  rrès-fujerre  à  fe  terminer  par  fup- 
puration.  Voye\  Gonorrée. 

Les  abcès  qui  fe  formant  dans  les  parties  molles 
autour  de  l'anus  ,  donnent  anffi  lieu  quelquefois 
à  la  fifiule  au  Périnée  ,  lorfque  l'inflammation 
s'étend  jufqu'au  rillu  cellulaire  qui  environne  l'u- 
rètre ,  &  qu'il  fe  forme  une  nouvelle  fuppura- 
lion  dans  cette  partie. 

2.0  Les  différentes  caufes  qui  mettent  obffacle 
au  libre  partage  de  l'urine  le  long  de  l'urètre 
(  Voye\  Rétention  d'urine  ),  peuvent  éga- 
lement donner  lieu  à  cette  maladie ,  par  l'inflam- 
mation qui  s'établit  fouvent  dans  ce  canal ,  aupi  ès 
de  l'obftacle.  Cette  canfe  efl  même  la  plus  fré- 
quente de  toutes  celles  dont  nous  avons  fait  men- 
tion. 

L2  Chirurgien  appellé  à  traiter  un  cas  de 
cette  efpèce,  doit  mettre  toute  fon  attention  à  bien 
reconnoître  quelle  en  eft  l'origine.  Il  s'attachera 
particulièrement  à  diflinguer  li  le  mal  eft  venu 
à  la  fuite  d'une  obflrucrion  de  l'urètre,  ou  s'il 
efl  l'effet  d'une  caufe  extérieure  oh  accidentelle  -, 
car  le  traitement  doit  être  très  -  différent  dans 
ces  deux  cas.  Lorfque  l'ouverture  du  canal  a  été 
occafionnée  par  une  obftruclion  dans  quelqu'une 
de  l'es  parties  ,  on  ne  fera  aucun  pas  vers  la  gué- 
rifon  ,  en  employant  des  remèdes  généraux,  ou 
en  faifant  des  applications  extérieures  ;  maison 
attaquera  le  mal  par  la  racine ,  en  rétabliffant 
le  diamètre  uniforme  du  canal  au  moyen  des 
bongies.  Et ,  au  contraire  ,  les  bougies  feront 
plus  de  mal  que  de  bien, fi  l'on  en  fait  ufage  dans 
toute  autre  efpèce  de  cas. 

Il  importe  auffi  que  le  Chirurgien  fâche  dis- 
tinguer les  affections  purement  locales  de  celles 
quitiennent  à  l'état  général  dufyflême.  Car  quel- 
que bien  entendus  que  foient  les  foins  qu'il  pourra 
donner  au  traitement  local  de  l'ulcère,  fi  le  ma- 
lade a  quelque  difpofitionfcorbutiqne,  vénérienne 
ou  fcrophnleufe ,  on  parviendra  difficilement  à 
le  guérir  fans  combattre,  par  des  moyens  con- 
venables ,  cette  maladie  du  fyftême. 

Nous  fnppoferons  d'abord  que  le  mal  eft  tout- 
à-fait  local,  ou  que  l'on  a  déjà  fufHfamment 
combattu  l'affection  qui  pourroit  l'entretenir  -, 
nous  fuppofons  encore  qu'il  dépend  originaire- 
ment d'une  obftruclion  de  l'urètre.  Nous  n'entre- 
rons pas  ici  dans  le  détail  du  traitement  nécef- 
faire,  en  pareilles  circonftances,  renvoyant  pour 
cela  aux  articles  Bougie  &  Rétention  d'u- 
sine. 

Lorfque  le  principe  du  mal  eft  détruit  ,  & 
que  l'on  a  rétabli  la  parfaite  liberté  du  canal , 
fi  t'ulcère  fifluletix  ne  fe  cicatrife  pas  bien-tôt 
de  lui  -  même,  celj  tient  ordinairement  à  ce  que 
fes  bords  font  durs  &  calleux,  &  l'on  procéder;', 
pour  le  guérir ,  de  la  manière  que  nous  avons 
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expofée  à  l'article  Fistule.  On  place,"  ponf 
cet  effet ,  le  malade  fur  une  table  dans  la  même 
pofture  à  -  peu  -  près  que  pour  l'opération  de  la 
taille  y  on  pafle  une  fonde  dans  l'urètre  jufqu'au- 
delà  du  fiège  de  l'ulcère ,  &  on  la  fait  tenir  ferme 
par  un  aide.  Le  Chiiurgien  alors  introduit  un 
flilet  par  l'ouverture  extérieure  jufqu'au  fond  de 
la  cavité,  &  s'en  fert  comme  de  conducteur  pour 
ouvrir  le  finus  dans  toute  fa  longueur.  S'il  y  a 
plufieurs  finus ,  il  les  ouvre  de  même.  Si  les  bords 
de  l'ulcère  font  extrêmetnert  durs  &  calleux,  il 
en  retranche  une  portion  plus  ou  moins  grande  j 
cette  dernière  précaution  ,au  refle  ,  n'eft  pas  fou- 
vent  néceflaire  ,  car  l'inflammation  &  La  fuppu- 
ration  qu'exciteront  les  incifions  ,  diftiperonr, 
pour  l'ordinaire,  les  duretés  qui  exifloient  dans 
la  partie  affectée. 

Après  avoir  fait  les  incifions  néceflaires ,  on 
ôte  la  fonde  ,  on  met  légèrement  un  peu  de  char- 
pie entre  les  bords  des  playes  ,  on  les  couvre 
de  plumaceaux,  enduits  de  quelque  cérat  émol- 
lient ,  &  l'on  met  par  -  deflus  des  comprefles  que 
l'on  fixe  par  un  bandage. 

Vingt  -  quatre  heures  après  l'opération  j  on  re- 
couvre l'appareil  d'un  cataplafmeémollientqu'oti 
renouvelle  de  tems  -  en -tems ,  &  dès  que  fa 
fuppnration  efl  établie,  on  ne  panfe  plus  la  Playe 
que  de  la  manière  la  plus  douce  &  la  plus  lé- 
gère ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  cicatrifée  en  feretn- 
pliflant  par  le  fond. 

On  a  recommandé  de  laifler  une  bougie  ou 
une  fonde  flexible  dans  l'urètre,  pendant  cette 
partie  du  traitement  de  la  fiftule  au  Périnée  , 
dans  l'idée  que ,  par  ce  moyen  ,  on  maintiendroit 
efficacement  le  diamètre  du  canal  à  l'endroit  de 
la  cicatrice,  &  afin  d'empêcher  que  l'urine,  en 
coulant  par  ia  Playe  ,  ne  mît  obflacle  à  la  gué- 
rifon.  Mais  la  préiencede  la  fonde,  au  contraire," 
caufe  une  irritation  qui  en  retarde  beaucoup  le 
progrès  ;  il  vaut  bien  mieux  ,  fi ,  lorfque  la 
Playe  eft  cicatrifée  ,  il  refle  en  cet  endroit  un 
rerréciflement  au  canal ,  employer,  pendant  quel- 
que tems ,  des  bougies ,  pour  le  dilater  autant 
qu'il  fera  néceflaire.  Quant  au  danger  de  laifltr 
couler  l'urine  par  la  Playe,  il  fuffit  de  rappeller 
ce  qui  fe  pafle  après  ^opération  de  la  taille.,  où 
l'on  ne  voit  pas  qu  il/réfulte  aucun  inconvénient 
de  cettecaufe.  I 

Lorfqu'it  y  a  beaucoup  de  duretés  &  de  cal- 
lofités  dans  les  parties  qui  forment  le  Périnée, 
on  confeiile,  avrfht  de  recourir  à  l'opération, 
d'en  tenter  la  réfolntion  par  un  long  ufage  de 
ca;aplafmes ,  de  fiiélions  mercurielles  &  d'em- 
plâtres gommeux  réfolutifs.  Mais  on  ne  retire 
pas  grand  avantage  de  tous  ces  moyens; la  fup- 
puration  qu'ils  excitent  eft  toujours  trop  peu  con- 
sidérable &  trop  partielle  pour  avoir  l'effet  qu'on 
voudroit  en  obtenir. 

On  a  fort  confeillé  aufli  ,  dans  les  cas  où  les 
remèdes  dont  nous  venons  de  parler  ne  réui&rt 
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•oient  pas  h  fondre  les  duretés ,  de  les  extirper 
entièrement  avec  le  biftouri.  Mais  il  n'y  a  aucune 
néceffité  de  recourir.à  une  méthode  auffi  cruelle-, 
car,  quoiqu'il  puiffe  convenir  de  retancher  le 
bord  cal'Uux  des  ulcères,  il  n'y  a  aucun  avan- 
tage à  extirper  les  duretés  en  entier  •,  elles  fe 
fondront  &  fe  dilfiperont  entièrement  en  confé- 
quence  de  la  fuppurarion  que  les  incitions  auront 
déterminée  ,  &  la  cicatriûtion^  en  généra! ,  fera 
bien  plus  prompte  en  ce  cas  -  ci  que  dans 
l'autre. 

On  ne  fauroit  mettre  trop  de  foin  à  traiter 
les  abcès  qui  fc  forment  dans  le  voifinage  du  ca- 
nal de  l'urètre  ,  &  à  les  amener  promptement 
à  une  bonne  fuppurarion,  par  l'ufage  affidu  des 
cataplafmes  émolliens  ,  quelle  que  toit  la  caufe 
oui  a  déterminé  leur  formation.  Ce  moyen  ,  fuivi 
Iftec  ainduité  &  intelligence  ,  fuffit  fouvent  pour 
guérir  des  cas  qui ,  s'ils  euiTent  été  négligés ,  au- 
rcknt  pu  entraîner  dts  accidens  très-graves.  Mais, 
dès  que  l'ulcère  prend  une  apparence  fiftuleufe, 
il  faut  avoir  recours  à  la  méthode  que  nous 
avons  expofee  ci  -  deffus. 

PLOMB.  C'eft  un  fait  bien  reconnu  aujour- 
d'hui que  le  plomb  dépouillé  de  fa  forme  métal-  } 
lique ,  egit  puifTamment  fur  le  corps;  les  va- 
peurs qu'il  exhale ,  les  chaux  qu'on  en  obtient, 
toutes  les  préparations  qu'on  en  fait  en  le  mêhnt 
avec  des  fubftances  falines,  manifeflent  des  effets 
puiffamment  fédatifs  fur  l'intérieur  du  corps  & 
agilfem  comme  des  poifons.  Mais  une  heureufe 
expérience  a  appris  aux  Praticiens  que  l'on  pou- 
voitemployer  ce  métal  à  l'extérieur,  fous  diffé- 
rentes formes ,  dans  une  grande  variété  d'affec- 
tions inflammatoires. 

Nous'  avons  l'obligation  à  M.  Goulard,  Chi- 
rurgien de  Montpellier,  d'avoir  fait  connoître  au 
Public  tous  les  avantages  qu'on  pouvoit  atten- 
dre de  ce  précieux  médicament.  Il  faut  avouer 
que  M.  Goulard,  en  les  exaltant,  s'efi  laifi'é  en- 
traîner trop  loin  -,  il  a  trop  généralifé  les  effets  de 
fon  remède  favori,  &  lui  a  attribué  plus  d'effi- 
cacité que  n'en  a  trouvé  probablement  aucun  de 
ceux  qui  en  ont  fait  uf2ge  à  fa  recommandation. 
Néanmoins  on  eft  toujeurs  redevable  à  cet  Au- 
teur ,  non  pas  il  efl  vrai  d'avoir  découvert  un 
nouveau  médicament,  car  toutes  les  préparations 
de  plomb  qu'il  a  recommandées,  étdÉht  déjà 
plus  ou  moins  connues  des  PraticHE|  mais 
d'avoir  rendu  d'un  ufage  plus  général  un  remè- 
de très- efficace  pour  réfoudre  les  .fumeurs  phleg- 
mon f  ni  es. 

M.  Goulard  ,  dans  fa  DifTertation  fur  l'ufage 
externe  des  préparations  de  Plomb,  les  recom- 
mande toutes  comme  à- peu-près  également  avan- 
tageuf;sdans  les  difFérens  périodes  de  l'inflamma- 
tion. L<~rs  même  que  les  tumeurs  font  entière- 
ment en  fuppuration,  l'ufage  convenable  de  fon 
«ait  de  Saturne  ,  dit  -  il  ,  en  rend  prefyue 
toujours  l'ouverture  inutile  ,  non  en  agiiiant 
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comme  répereuffif,  car  il  ne  lui  attribue  pas 
cette  qualité ,  mais  en  occafiohnant  une  exfuda- 
tion  de  la  matière  contenue  dans  la  tumeur. 

Il  ajoute  que  l'application  du  même  remède 
efl  convenable  dans  les  différentes  efpèces  de 
gangrène.  Mais  l'expérience  générale  des  Prati- 
ciens ne  vient  point  à  l'appui  de  cette  aflertion; 
elle  ne  confirme  pas  mieux  ce  qu'il  a  avancé 
fur.  la  guérifon  des  abcès  où  le  pus  étoit  corn- 
plettement  formé.  Ce  n  eft  que  lorfque  l'état  in- 
flammatoire fubfifte  véritablement ,  &  qu'il  y  a 
lieu  de  compter  encore  fur  la  réfolntion  ,  que 
l'on  doit  conftiller  ce;  forces  d'app'ications  qui, 
en  pareil  cas,  manquent  rarement  de  produire 
un  bon  effet.  Car,  lorfque  la  préparation  qu'on 
emploie,  efi  d'une  force  convenable,  on  la  voir, 
pour  l'ordinaire,  diminuer  la  douleur  &  la  ten- 
fien  ,  en  niéme-tems  qu'elle  communique  à  la 
partie  une  féiifaiîon  agréable  do  fraîcheur. 

Les  efters  funefles  du  Plomb,  fur  l'intérieur 
du  corps,  ont  riétetrhiné  quelques  Auteurs  à 
s'élever  contre  l'ufage  de  ces  p  épaulions,  même 
à  l'extérieur. 

On  ne  puu  douter  que  le  Plomb  pris  intérieu- 
rement, fous  différentes  formes,  n'ait  agi  fouvent 
comme  poifon-,  il  efl  même  certain  que  quel- 
ques-unes de  fes  préparations,  appliquées  exté- 
rieurement, ont  produit,  dans  quelques  occafions, 
des  fymptômes  fâcheux-,  mais  ces  accidens  peu- 
vent être  regardés  comme  extrêmement  rares, 
ainli  que  l'attefleront  nombre  de  Chirurgiens  qui 
n'en  ont  jamais  obfervé  de  femblables ,  quoiqu'il 
leur  arrive  afîez  fréquemment ,  fur-tout  dans  des 
cas  de  brûlure,  de  couvrir  une  grande  partie  de 
la  furface  du  corps  de  préparations  de  plomb, 
pendant  plu'fïeurs  jours,  &  même  pendant  des 
femrines  entières. 

Le  fucre  de  Saturne  vaut  toutes  les  autres 
préparations  de  plomb  qu'on  emploie  à  l'exté- 
rieur-, il  en  réunit  tous  les  avantages,  &.  s'il  en 
diffère,  c'eft  principalement  en  ce  que  l'on  eft 
beaucoup  plus  certain,  lorfqu'on  s'en  fert,  du 
degré  de  force  de  la  préparation  que  l'on  em- 
ploie, qu'on  ne  peut  l'être  en  donnant  la  pré- 
férence à  toute  autre.  Dans  l'extrait  de  Sa- 
turne de  Goulard  ,  ainfi  que  dans  le  vinaigre 
de  Saturne  ou   de   litharge  des  Pharmaco- 
pées ,  qui  font  le  même  remède,  l'on  peut ,  il 
eft  vrai  ,  être  très-certain  de  la  quantité  de 
Plomb  que  l'on  met  dans  le  vinaigre;  mais  la 
cryftallifation  eft  l'unique  moyen  de  s'affurer 
avec  quelque  exactitude  de  ce  qui  a  été  diflbus 
par  le  menftrue-,  car  la  diffolution  varie  par  une 
infinité  de  circonflances  accidentelles-,  telles  fur- 
tout  que  la  force  de  l'acide,  &  le  degré -de  la 
chaleur  que  Ton  aoplique.  Comme  on  n'eft  pas 
toujours  maître  de  diriger  exactement  ces  cir- 
conflances, on  devroit  en  général  préférer  le 
fucre  de  Saturne. 
La  meilleure  manière  d'employer  ce  remède/ 
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paroît  être  fous  la  forme  de  folution  aqueufe; 
.les  proportions  fuivantes  rempliffent  communé- 
ment le  but  qu'on  fe  propofe. 

Prenez  une  demi -once  de  fucre  de  Saturne, 
faites-le  diffbudre  dans  quatre  onces  de  bon  vi- 
naigre, &  ajoutez -y  deux  livres  d'eau  diflillée. 

L'addition  du  vinaigre  rend  la  folution  beau- 
Coup  plus  complétiez  car,  quand  on  emploie 
une'  auffi  grande  quantité  de  plomb  fans  ce 
.menfkuer  s  il  s'en  fépare  une  partie  qui  tombe 
au  fond  de  la  folution. 

Telle  eft  la  forme  fous  laquelle  on  peut  em- 
ployer ce  remède-,  mais,  comme  la  plupart  des 
Chirurgiens  préfèrent  l'extrait  &  l'eau  de  Gou- 
lard,  nous  donnerons  fa  méthode  pour  les  pré- 
parer. L'extrait  fe  fait  de  la  manière  fuivante. 
Prenez  ,  Lit hrrge  d'or,  une  livre  j 

 —Vinaigre,  deux  livres. 

Mettez-les  dans  un  vaiffeau  de  terre  verniffée  , 
&  faites  les  bouillir  une  heure  ,  ou  une  heure 
&  un  quart  fur  un  feu  doux,  en  remuant  tou<- 
jours  avec  une  fpatule  de  bois  -,  ôrez  enfuite 
le  vaiffeau  de  dclTas  le  feu  ,  décantez  la  liqueur, 
.&  gardez-la  pour  le  befoin. 

L'eau  dont  fe  fervoit  M.  Gouhrd  &  qu'il 
sppelloit  Eau  vigc'to-minàale ,  fe  fait  en  méf- 
iant une  cuillerée  à  café  d'extrait  de  famrne  fur 
urne  pinte  d'eau  commune,  &  deux  cuiiières  a 
café  d'eau  s de  -  vie  ;  on  peut  augmenter  ou 
diminuer  la  quantité  de  l'extrait  &  de  l'eau- 
de-vie  ,  fuivant  les  circon  flan  ces  tirées  de  la 
nature  de  la  maladie,  &  de  la  fenfibi fié  plus 
ou  moins  grande  de  la  partie  fur  laquelle  on 
applique  le  remède. 

Lorfque  l'on  emploie  l'une  ou  l'autre  de  ces 
diffolmions  dans  des  cas  d'inflammation  ,  il  eft 
effentiel  d'en  tenir  les  parties  malades  confiam- 
çnent  humectées  -,  &  l'on  remplira  très  -  bien 
cette  indication  ,  en  les  couvrant  de  cataplafmes 
faits  avec  cette  eau  &  de  la  mie  de  pain.  Si  ia 
partie  enflammée  efl  tellement  fenfible  &  dou- 
foureufe,  qu'elle  ne  puiffe  fupporter  le  poids, 
des  cataplafmes,  circonflançe  qui  n'eft  pas  fort 
yare,  on  pourra  les  remplacer  affez  bien  par 
«les  morceaux  d'un  linge  doux ,  humectés  de 
la  diffbludon -,  mais  toutes  les  fois  qu'on  n'eft 
pas  arrêté  par  cet  obfiacle,  les  cataplafmes  font 
.préférables  en  ce  qu'ils  retiennent  plus  long-tems 
l'humidité.  Ces  applications  feront  toujours  froi- 
des ,  ou  du  moins  elles  n'auront  pas  plus  de 
chaleur  qu'il  n'en  faut  pour  que  le  malade  ne 
fe  plaigne  ni  de  douleur  ni  de  mal-aife.  Il  faut 
les  laitier  prefque  conflamment  fur  la  partie,  & 
avoir  toujours  foin  de  les  renouveller  avant 
qu'elles  fe  sèchenr. 

PLOMBER  une  dent,  C'eft  mettre  du  plomb 
§n  feuille  dans  le  creux  d'une  dent  cariée  pour 
la  conferver. 

Pour  Plomber  une  dent ,  il  faut  nétoyer  le 
creux  que  !a  carie  a  faiî  ;  on  fe  fert ,  à  cet  effer,  1 
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(fini  infiniment  d'acier  convenable.  Enfuité  on 
introduit  à  différentes  -reprifes  un  petit  bou- 
ton  de  coton  proportionné  à  l'ouverture,  afin 
d'emporter  les  ordures,  les  débris  d'alimens  qui 
peuvent  s'y  être  introduits",  cela  étant  ainfi  dif- 
pofé  ,  on  porte  un  peu  de  coton  imbibé  d'ef- 
fence  de  canelle  ou  de  girofle  ,  dans  le  fond 
de  la  carie ,  pour  delTécher  le  nerf,  qui ,  fans 
cette  précaution ,  pourroit  foufftir  de  la  preffion 
du  plomb.  Quand  le  nerf  n'efl  pas  douloureux, 
c'efl-à-dire  lorfqu'on  le  deffèche  ,  ou  dans  les 
caries  qui  n'ont  pas  encore  fait  affez  de  progrès 
pour  le  mettre  à  découvert,  on  procède  à  l'in- 
tromilîion  du  plomb  qu'on  ferre  dans  le  creux 
de  la  dent  avec  une  efpèce  de  fouloir,  afin 
qu'il  en  rempliffe  bien  tout  le  vuide.  Une  tient 
bien  plombée  refte  ainfi  fans  tare  de  douleur, 
jufqu'à  ce  que  l'action  des  alimens  contre  les 
dents  ait  ufé  le  plomb,  ou  le  faffe  fortir  de  fa 
cavité  &  oblige  à  renouveller  l'opération  •,  la 
carie  eff  quelquefois  placée  fi  défavantageufemenr, 
&  le  trou  eft  il  peu  propre  à  retenir  le  plomb, 
qu'on  ne  peut  compter  fur  la  confervation  de 
la  dent  par  ce  moyen,  Voye{  Dent. 

PLUMACEAU.  Aflémbl?gc  de  plufieurs  brins 
de  charpie,  unis  longitudinaiement  les  uns  aux 
antres,  repliés  par  leurs  extrémités,  &applatié 
entre  le  dos  d'une  main  &  la  paume  de  l'autre  % 
leur  ufago  eft  d'être  introduits  dans  les  Playes 
lorfqu'on  veut  en  tenir  les  hords  écartés  ;  plus 
généralement ,  ils  fervent  ftulement  à  les  couvrir} 
auffi  doivent -ils  être  proportionnés  à  la  gran- 
deur des  Playes.  Ce  mot  vient  du  latin  Pluma, 
une  plume  ;  parce  que  les  Anciens  coufoient 
des  plumes  entre  deux  linges,  pour  le  mêmeufage. 

On  avoir  coutume  de  couvrir  autrefois  les  plu- 
maceaux  d'onguens ,  de  baumes ,  &c.  aujourd'hui 
l'on  fe  contente,  pour  l'ordinaire  ,  de  les  enduire 
de  quelque  cérat  très  *■  doux  ,  ou  de  les  tremper 
dans  de  l'eau  tiède. 

PNEUMATOCELE  ,  de  rW*  &  de 
Kit*»,  Ramex  i>enti.  Hernie  venteuf*.  C'eft  l'her- 
nie faillie  des  Anciens ,  occafionnée  par  la  pré- 
fence  de  l'air,  dans  les  mêmes  endroits  où  la 
férofité  fe  trouve  dans  l'hydrocèle.  Il  ne  faut 
point  confondre  cette  maladie,  qui  eft  très-rare/ 
avec  l'emerocèle  qui  en  a  quelques  apparences 
à  l'exrMhur.  On  diftinguera  toujours  ces  deux 
arIe<tioa$  l'une  de  l'autre  t  en  confidérant  l'érat 
de!  anTOtux,  &  en  faifant  una  compreftion  fur 
la  tumeur  l'enterocèle  rentre  ordinairement , 
ce  qui  ne  s'obferve  point  dans  le  Pneumatocèle. 
La  formation  du  Pneumatocèle  eft  établie  fur 
les  mêmes  principes  que  ceux  de  toutes  les 
maladies  emphyfémateufes ,  qui  viennent  infenfi- 
blement  par  la  décompofition  du  fang ,  ou 
promptement  par  la  rupture  de  quelques-unes 
des  voies  aériennes,  Il  peut,  cependant  paroitre 
dans  d'autres  circonfiances ,  &  d'une  manière 
très-prompte Monro  en  rapporte  un  exemple, 
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Un  homme ,  à  Edimbourg ,  fut  bîefTé  dans  une  j 
difpute,par  la  pointe  d'un^épée,  qui  pafla  à  | 
peu  près  vers  le  milieu  de  l'efpace  qui  eft  entre  j 
le  cartilage  xyphoïde,  &  le  nombril-,  une  panie  : 
de  l'épiploon  fortit  j  on  la  rédnifit  aufii-tôt.  Le 
malade  étoit  exceflivement  foible  -,  il  vécut  douze 
heures  après,  &  dans  cet  efpace  de  tems  Ton 
fcrotum  devint  auffi  gros  que  la  tête,  &  pré- 
fentoit  tous  les  lignes  d'un  Pneumatocèle.  A 
l'ouverture  du  corps,  on  trouva  beaucoup  de 
feng  extravafé,  qui  provenoit  d'une  plaie  de  la 
veine -porte  que  l'inltrument  avoit  divifée  ;  la 
plupart  des  veines  du  bas-ventre  &  du  tiflu 
cellulaire  ainfi  que  le  fcrotum  étoient  ttès-dif- 
rcndus  par  l'air.  Le  Pneumatocèle  eft  une  ma- 
ladie qu'on  peut  feindre  par  cupidité,  ou  par 
d'autres  motifs.  Dionis  dit  avoir  vu  de  petits 
gueux  qui  fe  perçoient  le  fcrotum,  &  qui  en 
fouillant  au-dedans  avec  un  chalumeau  de  paille, 
l'empliflbient  tellement  de  vent  qu'il  devenoit 
d'une  groffeur  eztrao:dinaire.  Ils  fe  couchoient 
enfuite  à  la  porte  d'une  églife ,  le  fcrotum  dé- 
couvert, &  excitoient  la  pitié  des  paffans  dont 
ils  recevoient  la  charité.  Dans  tous  ces  cas,  l'air 
eft  répandu  dans  toutes  les  cellules  du  litTu 
cellulaire  du  fcrotum,  &  le  rend  entièrement 
emphyfémateux.  Il  eft  facile  de  diftinguer  le 
Pneumatocèle  dont  il  s'agit  ici ,  il  offre  les  mêmes 
phénomènes  que  l'emphysème.  Msis  quand  Pair 
eft  renfermé  dans  la  cavité  da  périteftes ,  cas  qui 
eft  très-rare,  &  dont  je  n'ai  aucun  exemple , 
en  envifageant  toujours  la  maladie  comme 
fimple,  il  ne  peut  guères  y  avoir  que  la  lé- 
gèreté, &  la  tranfparence  de  la  tumeur  qui 
puiflent  en  faire  bien  connoître  la  nature  ,  li 
toute-fois  elle  peut  exifter.  Dans  tout  autre  cas, 
les  lignes  font  fort  incertains,  &  fe  confon- 
dent avec  ceux  qui  délignent  les  maladies  pre- 
mières, dont  le  Pneumatocèle  n'eft  en  quelque 
forte  que  l'effet.  Quand  le  Pneumatocèle  dérive 
d'une  diflblution  générale  ,  il  faut  recourir 
aux  remèdes,  notamment  au  kinkinà,  &  aux 
martiaux,  car  tous  les  difeufiifs  font  alors  par 
eux  feuls  d'une  bien  médiocre  efficacité.  Quand 
la  caufe  eft  locale,  on  a  recours  aux  cataplaf- 
mes  de  farines  d'orobes,  de  cumins ,  d'urine 
qu'on  fait  avec  le  vin  ou  l'eau-de-vie  ;  on  fait 
des  fomentations  avec  le  vin  aromatique.  On 
confeille,  quand  on  préfume  que  l'air  c^ft  con- 
tenu dans  la  cavité  du  périteftes ,  de  faire  de 
petites  ponctions  avec  une  aiguille,  ou  un 
trois-carr,  mais  le  cas  qui  exigeroit  ces  fortes 
d'op.4.rations  ,  étant  infiniment  rare,  on  voit 
avec  que!  fcrupule  on  doit  y  avoir  recours.  Il 
convient ,  dans  tous  ces  cas ,  de  foulever  ,  & 
mai  nrtnir  le  fcrotum  au  moyen  d'un  fufpenfoir  con- 
ve  abiement  fait-,  cette  précaution  s'étend  à  toutes 
les  maladies  du  fcrotum.  (M.  Petit  -  Radel). 

P  IN  E  U  M  A  T  O  M  P  H  A  L  E  de  n«ù/«t ,  & 
dV?w.    Ventus  cmlilici.  Les  Schoiiaftes,  qui  ( 
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ont  fouvent  beaucoup  trop  multiplié  tas  efpèces 
des  maladies,  en  leur  donnant  des  noms  par- 
i i c n î i e r s  ,  ont  parlé  d'une,  tumeur,  venteufe  à 
l'ombilic  ,  fans  déplacement  de  parties.  C'eft 
celle  qu'on  appelle  aujourd'hui  Pneumatonj- 
phale.  Voyei  l'article  Emphysème.  L'hernie 
ombilicale  formé  par  une  portion  d'imeftim 
pafîce  à  traveïs  l'anneau  de  l'ombilic,  forme  une 
tumeur  comme  venteufe,  à  raifon  de  l'air,  con~ 
tenu  clans  I'inteftin,  Les  moyens  curaiifs  dans 
ce  dernier  cas  ne  doivent  être  relatifs  qu'a  la 
réduction  de  l'inteliin.  (  M.  Petit  -Radei.) 

PŒDARTROCACE  ,  de  n«7»  «A"»'  & 
Nom  que  Sevérino  donne  au  fpina  ventofa  qui 
fiège  aux  jointures  chez  les  ersfans.  I!  ftmble, 
en  iifanr  cet  Auteur,  qu'il  y  ait  une  différence 
réelle  entre  cette  maladie  &  le  fpina  ventofa 
des  Praticiens;  cependant,  quoique  la  douleur 
ne  foi  r  pas  fi  violente,  ce  qui  vient  fans  doute 
de  la  facilité  qu'ont  à  prêter  les  fibres  des  extrémités 
des  os ,  les  phénomènes  de  la  maladie  n'en  font 
pas  moins  foncièrement  les  mêmes,  &  la  dou- 
leur n'en  devient  pas  moins  vive  par  la  fuite 
comme  l'obferve  très- bien  Heifter  dans  Tes  înf- 
tituts  de  Chirurgie.  Voye^  les  aniJes  Arïhro- 
cace  &Spina  Y'entosa.  [M.  Petit-Radel.') 

POIGNET.  D/>àÇ.  Pugmis.  Articulation  des 
deux  os  de  l'avant-bras  avec  la  première  ran- 
gée des  os  du  carpe.  Cette  articulation  eft  comme 
toutes  les  autres  gyng'ymes ,  non-feulement  con« 
tenue  par  une  membrane  orbiculaire  qui  paflê 
d'un  os  à  l'autre,  mais  encore  par  des  ligamens 
latéraux  qui  font  lescubito  &  radio-carpiens ,  & 
par  les  tendons  des/  mufcles  qui  vont  gagnet 
la  main.  Quoique  toutes  ces  puiflances  fufhfent 
dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  pour  empê- 
cher la  luxation  d'avoir  lieu,  cependant  quel- 
quefois celle-ci  arrive  néanmoins  &  alors  il 
y  a  ce  qu'on  appelle  luxation  enavantou  luxatioa 
en  arrière.  Ces  deux  efpèces*  font  beaucoup  plus 
fréquentes  que  celles  qu'on  dit  ê;  re  fur  les  côtés, qui 
ne  peuvent  arriver  fans  la  rupture  des  ligamens 
quelquefois  même  des  apophyftsfiiloïdcs,  &  fans 
léfîon  des  tendons  voifins.  On  dit  que  luxuionv 
peut  également  fe  faire  entre  l'articulation  de 
la  première  &  la  féconde  rangée  des  os  du  carpe  j 
celle-ci  n'eft  point  encore  bies  prouvée,  ce  Lotf- 
que  le  Poignet  eft  luxé  en  devant,  la  main  eft 
renverfée  en  arrière,  les  doigts  font  fléchis,  les 
tendons  des  mufcles  fublimes  &  profonds  fone 
contractés  &  forment  une  protubérance  ou  faillie 
à  h  partie  interne  de  l'avant- bras.  Dans  la 
luxation  du  Poignet  en  arrière,  la  main  eft  ren- 
verfée en  dedans  &.  les  doigts  font  étendus. 
Quand  le  Poignet  eft  luxé  en-dedans  ou  du  côté 
du  pouce,  la  main  eft  tournée  en  dehors,  les 
doigts  ne  peuvent  être  fléchis  ni  étendus  fans 
douleur ^  &  quand  il  eft  luxé  en-dehors,  ta 
maia  eft  touiBée  vers  le  pouce,  ta  dbukur  e/l 
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des  plus  rives  dans  toutes  les  luxations  du  Poî. 
gnet ,  parce  que  les  ligamens  &  le*  tendon?  font 
fort  diftendus,  les  mufcles  alongés  &  tirail'és 
&  l'aponevrofe  qui  couvre  l'avant-bras  eîl  foi  t 
tendue-,  cette  douleur  augmente  quand  le  bb  ffè 
veut  faire  quelques  monvemens.  Si  l'on  diffère 
Ja  réduction  ,  il  furvient  bien-tôt  un  engorge- 
ment infl  îmmatoire  à  l'avant-bras  &  à  la  main, 
qui  Couvent  font  fuivis  de  dépôts  très-fâcheux  & 
Couvent  d'une  anchylofe.  Si  l'on  réduit  le*  parties 
aufli-tôt ,  les  mouvemens  du  Poignet  &  de  la  main 
ne  s'exécutent  pas  moins  difficilement  pendant 
long-tems.  On  fait  l'extenfion  en  prenant  le 
métacarpe  le  plus  près  qu'il  tfl  poffible,  &  la 
comre-extenfion  en  faifant  tirer  l'avant-bras  du 
Côté  du  corps.  Si  la  luxation  efi  en-devant , 
celui  qui  fait  l'extenfion  doit  fléchir  la  main 
malade  en  la  tirant  à  lui  &  l'impnlfion  fe  fait 
facilement.  Si  elle  eft  en  arrière  il  tourner i  la 
main  en  dehors,  en  la  tirant  de  même  à  lui. 
Si  la  luxation  eu;  fur  les  côtés ,  l'aide  qui  fera 
l'extenfion  portera  au-dehors  pour  dirigr  les 
os  du  Poignet  du  côté  du  ponce.  Si  le  dépla- 
cement eft  en-dedans,  il  fera  la  même  manœu- 
vre en  fens  contraire  -,  le  Chirurgien ,  pendant 
les  extenfions ,  aura  toujours  fes  mains  fur  l'ar- 
ticulation pour  diriger  ces  difFcrens  mouvemens 
&  conduite  les  os  dans  leur  cavité.  L'appareil 
confifte  en  compreffts  foutenues  d'un  bandage 
d'abord  appliqué  très  -  lâche  à  raifon  du  gonfle- 
ment &  autres  accidens  qui  peuvent  furvenir 
&  auxquels  on  oppofera  des  faignées  abondan- 
tes &  multipliées  &  les  topiques  anodins ,  relâ- 
chans  &  légèrement  réfolutifs.  »  (M.  Petit- 
Rjdez.  ) 

PO  JL.Tp'l.  Pilus.  Maflodynia.Engorgemeiit  des 
mamelles  accompagné  fou  vent  de  rougeur  i  d'in- 
îlarrtnation,  de  douleur,  de  fièvre  aiguë  &  fouvent 
même  quelquefois  de  fuppreftion  des  lochies. 
On  a  donné  à  cette  affcclion  fa  dénomination , 
d'après  l'opinion  vulgaire  où  l'on  eft  que  chaque 
vaifTean  laiteux  étoit  bouché  par  un  Poil  ;  erreur 
qui  remonte  jufqu'à  Alfaharavius  &  que  les 
lumières  aujourd'hui  acquifes ,  ont  démontré  être 
fanffe.  Les  deux  mamelles  font  quelquefois 
affeclées  en  même  tems ,  mais  le  plus  fouvent 
le  mal  ne  liège  que  fur  une  &  parte  fucceflive- 
ment  de  l'une  à  l'autre.  L'engorgement  n'a  quel- 
quefois (jeu,  que  dans  les  espi  îaires  fanguins,  & 
peut  pafTer  alors  a  une  fuppuration  complette 
fans  que  le  lait  difeonfinue,  de  couler.  IJ  n'en 
çft  pas  de  môme  quand  il  occupe  le  corps  des 
glandules  mammaires  ,  il  eft  alors  moins  dou- 
loureux ,  plus  renflant ,  le  lait  ne  coule  point 
ou  qu'en  nés- petite  quantité,  on  y  fetit  des  iné- 
galités en  forme  de  rœud  ;  les  glandes  de  l'aiflèlle 
font  douloureufes,  infenfiblement  la  peau  fetend, 
l'engorgement  fe  porte  jufqu'aux  vaifleaux  fan- 
guins, &  le  mamelon  rentrant  en  dedans  paroît 
enfoncé  &  comme  s'il  n'y  en  avoit  plus. 
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Différentes  caufes  peuvent  concourir  à  produire 

le  P  >il  ,  notamment  le  froid*  auquel  les  femmes 
s-xr>ofenf  dans  les  premiers  jours  de  la  couche, 
ainfi  que  les  chaleurs  exceffives  par  un  mécanifme 
différent,  les  faififfernens  fubifs  &  le  plus  fouvent 
encore ,  le  mauvais  ufage  des  aflringens  appli- 
qués fur  les  mamelles  dans  l'intention  de  tuf- 
pendre  l'excrétion  du  lait.  Quand  l'une  ou  l'au- 
tre de  ces  caufes  ou  plufi/urs  enfcmble  agifTent, 
l'engorgement  fe  fait  fouvenr  en  fort  peu  de 
tems  &  le  corps  de  la  mamelle  ne  pouvant 
fuffire  à  une  fi  prompre  diflenfion  ,  fe  crevafle 
en  plufienrs  endroits,  &  il  fort  une  humeur 
laiteufe  parfemée  de  grnmaux  qui  otr  toute  l'ap- 
parence d'un  lait  caillé.  A  mefure  que  cette  hu- 
meur fort,  la  mamelle  fe  dégonfle-,  les  accidens 
généraux  s'appaifent  &  les  excrétions  reprennent 
leur  cours.  La  fueur  fur -tout  a  une  odeur 
d'aigre  plus  ou  moins  développé,  &  les  urines 
dépofent  un  fédimeot  blanc  &  comme  pur  - 
puracé.  Il  eft  rare  que  cette  ouverture  ne  fd 
ferme  point  d'elle-même  quand  du  refte  on  s'eft 
bien  conduit  dans  le  traitement  de  la  maladie j 
les  efearres  alors  fe  féparent  fpontanément  &  le 
lait  étant  dévié  ailleurs,  la  cicatrice  fe  fait  ai-» 
fément.  Partons  aux  remèdes  qui  conviennent  le 
plus,  en  pareil  cas. 

Si  l'engorgement  eft  léger  qu'il  paroifle  avoir 
fpécialement  lieu  dans  les  glandules  de  la  ma- 
melle, il  faut  tenir  la  partie  dans  un  degré  mo- 
déré de  chaleur  en  y  appliquant  des  peaux 
d'agneau  chaudes ,  &  faifant  prendre  quelques 
boilfons  légèrement  diaphoniques.  Mais,  s'il  eft 
plus  confidérable  >  que  la  fièvre  foit  vive,  il 
faudra  en  venir  à  la  faignéej  les  cataplafmes 
feront  réfolutif- ,  on  continuera  les  boiflbns  dia- 
phoniques. Si  l'engorgement  perfide  ,  on  en 
viendra  aux  douches  qu'on  fera  avec  la  lefiîvé 
alkaline  de  cendre  de  farment,de  genêt.  Ces 
douches  conviennent  paniculièrement  pour  dif- 
fiper  les  engorgemens  qui  refient  après  que  l'in» 
flammaiion  eft  tombée.  Pour  peu  qu'on  fente  un 
foyer  de  fuppuration  s'établir  en  quelqu'endroir, 
on  en  aidera  la  formation  par  un  xataplafme  de 
fleurs  de  camomille  &  de  mélilot  hachées  & 
pilées  bien  menu,  &  dans  lequel  on  mettra 
un  peu  d'onguent  de  la  mère.  On  attend 
que  l'ouverture  fe  farte  d'elle-même,  on  panfe 
cette  plaie  avec  un  digefiif  {impie  en  mettant 
dans  l'on  ouverture  un  petit  bourdonne!  pour 
que  le  trou  ne  fe  ferme  pas ,  &  fur  le  refte  de  la 
mamelle  des  cataplafmes  anodins,  &  l'on  con- 
tinue toujours  les  remèdes  internes.  Il  fe  fait 
quelquefois  fur  'le  mamelon  une  ou  plufienrs 
crevaftes  qui  ne  laifient  pas  que  d'occafionner 
des  douleurs,  fur- tout  quand  les  femmes  don- 
nent à  téter  à  leurs  enfans.On  remédie  à  cet  incon- 
vénient en  faupoùdrant  ces  fentes  avec  la  pou- 
dre de  gomme  arabique  pu  de  iragacante,  0$ 

fimplement 
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f  triplement  en  les  recouvrant  d'huile  d'amande 
douce. 

Quelquefois  la  tumeur  tient  plus  de  la  nature 
de  l'épanchement  que  de  l'engorgement ,  &  c'eft 
ce  qui  arrive  aux  femmes  qui  ont  abondamment 
du  lait  &  qui  ne  nourriftenr  point.  Il  faut,  en 
pareil  cas,  les  réduire  à  une  diète  rigoureufe  , 
&  chercher  à  procurer  au  lait  une  autre  ifîue 
par  les  lochies,  ce  à  quoi  on  parvient  en  donnant 
des  lavemens  laxatifs  en  faifanr  prendre  les  fels 
neutres  à  petite  dofe  notamment  ['arcanum  du- 
blicatum &  des  bains  de  pied  plufieurs  fois  la 
journée ,  ayant  même  recours  aux  faignées  de 
pieds  fi  les  circonftances  le  font  juger  convena- 
ble. Mais.,  une  manière  d'évacuer  promptement 
le  fyftême  des  mamelles,  eft  de  faire  allaiter  ia 
femme  par  un  enfant  fort  &  volumineux.  On 
prefcrit,  communément  à  l'intérieur,  la  décoc- 
tion de  canne  de  Provence,  &  quand  on  ne  peut 
l'en  procurer  celle  des  racines  de  perfil.  On  ap- 
plique extérieurement  les  cataplafmes  de  farines 
réfolutives,  des  fachets,  defon,de  fel,  de  plâtre 
chaud,  &,  de  tems-en-tems ,  on  douche  la  partie 
avec  la  diffolution  de  fel  ammoniac  dans  une 
décocliGn  vulnéraire  ou  avec  une  légère  leffive 
de  cendre  de  farment,  ou  une  difîolution  de 
favon  blanc  dans  de  l'eau  diliillée. 

Quelque  prudemment  traités  que  foient  lts 
engorgemens  que  nous  venons  de  coniidérer 
dans  cet  article,  il  refte  quelquefois  foit  dans  le 
corps  de  la  mamelle,  ce  qui  eft  aflez  rare,  foit 
dans  les  glandes  des  duretés  qui  font  rrès-long- 
tems  à  fe  fondre,*  fouvent  même  ces  duretés 
perfiftent  &  deviennent  une  caufe  cachée  de 
cancers  à  l'époque  où  les  régies  fe  fuppriment 
naturellement;  ce  à  quoi  on  doit  porter  la  plus 
fcrupuleufe  attention  pour  donner  les  confeils 
qu'exige  une  maladie  auflt  grave  dans  fes  fuites. 
Nous  renvoyons  à  ce  fujet,  à  l'article  Cancer. 
(  M.  Petit  -  Radxl.  ) 

POINT  -  DORÉ.  C'eft  le  nom  qu'on  a  donné 
à  une  opération  que  pratiquoient  les  Anciens 
pour  ia  guérifon  radicale  des  hernie;.  Voys\ 
Hernie. 

POITRINE  ou  THORAX.  Nom  que  l'on 
donne  à  la  partie  fupérieure  du  tronc  ,  ou  à  cette 
partie  du  corps  qui  eft  environnée  par  le  fternum, 
les  côtes  &  les  vertèbres  du  dos. 

La  poitrine  eft  fujette  à  différentes  fortes  de 
îéfions ,  occafionnées  par  des  caufes  extérieures , 
dont  l'importance  des  organes  qu'elle  renferme 
rend  la  confidération  extrêmement  effentielle  au 
Chirurgien.  Nous  nous  fommes  déjà  occupés  de 
quelques-unes  pour  lefquelles  on  pourra  con- 
fulter  les  articles  Côtes  ,  Emphysème  ,  Em- 
pyème  s  Paracentèse.  Nous  deftinons  celui- 
ci  à  traiter  de  ce  qui  concerne  les  playes  de 
cette  partie  du  corps-,  mais,  avant  que  d'entrer 
en  matière  ,  nous  rappellerons  au  lecleur  quel- 
Chirurgie.  Tome  II.  î.éi  fartie. 
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ques  notions  Anatomiques  des  organes  qu'elle 
renferme. 

Le  thorax  eft  une  cavité  très-vafte  ,  d'une  figure 
i  irrégulièrement  ovale,  bornée  antérieurement  par 
|  le  fternum  ,  latéralement  par  les  côtes  ,  pofté- 
j  rieurement  par  les  vertèbres  du  dos ,  fupérieu- 
!  rement  par  les  clavicules  &  inférieurement  par 
I  le  diaphragme ,  membrane  mufculaire  très  -  forte, 
\  qui  forme  une  cloifon  entre  fa  capacité  &  ceiU 
i  de  "^abdomen. 

!      Le  diaphragme  ne  s'étend  pas  en  droite  ligne 
!  d'un  côté  du  thorax  à  l'autre-,  au  contraire,  il 
j  defcend  beaucoup  plus  bas  en  quelques  endroits 
j  qu'en  d'autres  •,  fi  l'on  ouvre  cette  cavité  par  une 
|  feclion  tranfverfale  vers  le  milieu  du  fternum  , 
|  &  11  l'on  jette  les  yeux  fur  le  diaphragme ,  on 
!  le  voit  très-proéminent  &  arrondi  vers  le  milieu, 
)  &  s'abhaiiTant  par  les  bords  vers  tous  les  points 
j  où  il  s'attache.  A  fa  partie  antérieure  la  plus 
élevée,  il  eft  fixé  au  cartilage  enfiforrne,  d'où, 
i  defeendant  obliquement  à  droite  à  à  gauche, 
|  il  s'attache  de  part  &  d'autre  à  ia  feptième  côte  , 
i  à  toutes  les  côtes  inférieures ,  &  enfin  aux  pre- 
|  mières  vertèbres  du  dos.  D'où  il  réfuke  que  la 
'  cavité  du  thorax  a  beaucoup  plus  de  profondeur 
i  &  de  capacité  poftérieuremenî  qu'antérieurement, 
î  circonftance  dont  les  Chirurgiens  doivent  être 
!  bien  inftruits ,  autrement  ils  feront  fujets  à  com- 
j  mettre  de  grandes  erreurs  dans  les  jugemens 
]  qu'ils  porteront  fur  les  playes  de  ces  parties, 
j  Ainfi ,  ceux  qui  manqueroient  de  connoiftances 
j  Anatomiques  fufhTames  ,  pourroient  imaginer 
qu'un  coup  porté  perpendiculairement  fur  la  partie  - 
|  antérieure  du  tronc  ne  fauroit  atteindre  les  pou* 
!  mons  après  avoir  pénétré  dans  la  cavité  del'ab-j 
i  domen  ,  tandis  qu'il  eft  confiant  qu'il  ne  peut 
j  être  porté  dans  la  direction  dont  nous  venons-, 
de  parler  ,  même  quelques  pouces  au-deflous  de 
la  partie  la  plus  élevée  de  l'abdomen  ,  fafcis  entrer 
dans  la  cavité  de  la  Poitrine. 

Toute  cette  cavité  eft  lapidée  d'une  membrane 
qu'on  nomme  la  pleure ,  laquelle  eft  par  -  tout 
adhérente  aux  parties  offeufes  qui  en  forment 
les  parois ,  ainfi  qu'au  diaphragme.  Chaque  côté 
du  thorax  a  une  pleure  diftincîe ,  elles  fe  réu- 
nifient vers  le  milieu,  &  s'étendent  depuis  le 
fternum  jufqu'aux  vertèbres;  elies  forment  ainfi 
deux  cavités  qui  n'ont  enfemble  aucune  commu- 
nication. L'adofTement  des  deux  membranes  forme 
la  cloifon  mitoyenne  qu'on  nomme  le  médiaftin; 
ces  deux  membranes  font  fortement  collées  l'une 
à  l'autre-  à  la  partie  antérieure  ,  dans  toute  la 
longueur  du  fternum;  mais,  poftérieuremenî  , 
elles  s'écartent  en  s'approchant  des  vertèbres, 
pour  donner  paflage  à  l'aorte  &  à  i'œfophage. 
Le  cœur  renfermé  dans  le  péricarde,  occupe 
une  place  confidérable  dans  la  cavité  gauche  de 
la  Poitrine  ,  dont  le  refte,  ainfi  que  tout  le  côté 
droit,  eft  rempli  par  les  poumons.  Les  autres 
parties  logées  dans  la  Poi;rine  ,  font  l'aorte, 
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l'cefophage,  le  canal  thorachique,  le  thymus  & 
les  gros  vailTeaux  voilins  du  coeur.  Dans  l'état 
de  fan  te,  les  poumons  ne  doivent  pas  adhérer  j 
à  la  pleure-,  mais  il  arrive  fouvent  qu'il  fe  forme  ■ 
des  adhérences  confirîérablc-s  entre  ces  parties, 
après  qu'elles  ont  été  affectées  de  quelque  ma- 
ladie inflammatoire.  ; 

La  Poitrine  peut  être  le  liège  de  playes  de 
tout  genre  ;  mais  ce  qui  en  caraclèrife  particu- 
lièrement l'importance  ,  c'efl  leur  plus  ou  moins 
de  profondeur.  Celles  qui  ne  pénètrent  pas  au- 
delà  des  tégumens  ne  feront  que  bien  rarement 
fuivies  de  conféquences  fâcheufes ,  lorfqu'elles 
auront  été  bien  traitées-,  celles  qui  pénètrent  dans 
la  cavité  de  la  pleure,  même  par  la  plus  légère 
ouverture,  pourront  au  contraire  ,  dans  certaines 
circonftances  ,  occafionner  les  accidens  les  plus 
graves-,  celles  enfin  qui  atttaquent  quelqu'un  des 
organes  renfermés  dans  le  thorax ,  doivent  être 
regardées,  dans  tous  les  cas ,  comme  expofant  le 
malade  à  un  très  -  grand  danger. 

D'après  cette  coniidération  ,  nous  établirons 
trois  efpèces  de  playes  de  la  Poitrine-,  i.°  celles 
qui  n'affectent  que  les  tégumens  &  les  muf- 
eles  ;  1°  celles  qui  pénètrent  dans  la  cavité  fans 
affecter  aucun  vifcère  ;  3.°  celles  où  les  poumons 
ou  quelqu'autre  vifcère  fe  trouvent  affectés. 

Des  Playes  extérieures  de  la  Poitrine. 

Le  premier  foin  du  Chirurgien  fera  donc, 
toutes  les  fois  qu'il  fera  appelle  à  traiter  une 
playe  du  thorax  ,  de  s'affurer  fi  elle  a  pénétré 
ou  non  dans  la  cavité  ,  ce  dont  il  pourra  juger 
de  différentes  manières,  1°  En  plaçant  le  blefïé 
dans  la  fituation  où  il  étoit  lorfqu'il  a  reçu  le 
coup,  &  en  examinant  alors  très -foigneufe  - 
ment  avec  les  doigts  ou  afec  la  fonde,  la  direc- 
tion &  la  profondeur  de  la  playe.  i.°  En  fefai- 
fant  préfenter  ,  s'il  eft  poiïible  ,  l'inflrumenr  qui 
l'a  faite  ,  &  en  s'informant  de  la  profondeur 
à  laquelle  il  a  pénétré.  $.°En  injectant  quelque 
liquide  dans  l'orifice  de  la  bleffure ,  &  en  exa- 
minant s'il  en  relfort  à  l'inflant  ou  s'il  y  de- 
meure. 4.0  En  obfervant  la  couleur  &  la  quan- 
tité du  fang  qui  (onde  la  bleflùre,  fi  l'expedo- 
ration  n'en  amène  point.  En  examinant  fi  les 
environs  de  la  bleffiire'ne  deviennent  point  en- 
phyférnateux ,  &  s'il  n'en  fort  point  d'air  à  me- 
fure  que  le  blefïé  refpire.  6.°  Enfin  en  faifant 
attention  à  l'état  du  pouls  &  à  celui  de  la  ret- 
piratioru 

C'tft  un  précepte  général,  que  pour  bien  re- 
connoitre  l'état  d'une  playe  ,  il  faut,  autant  qu'il 
eft  poifibie-,  placer  le  malade  dans  lamêmepof- 
ture  ofi  il  éroit  en  recevant  le  coup-,  mais  i  l  eft 
particulièrement  effentiel  de  ne  pas  négliger 
cette  précaution  ,  lorfqu'on  examine  une  playe 
àe  Poitrine.  Le  gTand  nombre  de  mufcles  qui 
environnent  cette  partie  ,  &.  la  mobilité  des  côtes, 
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peuvent  faire  qu'une  playe  qui ,  dans  certaines 
pofitions  du  corps  pat  oîrroit  tout  -à  -  fait  fuper- 
ficielle,  fe  trouvera  dam  un  autre  avoir  pénétré 
à  une  grande  profondeur  *,  car  fi  quelques  parties 
d'un  côté  ou  d'unautre  ,  ou  môme  du  tifiu  cellu- 
laire ,  fe  trouve  placée  par  la  fituatien  actuelle 
du  malade  fur  le  trajet  de  la  playe  ,  ni  le  doigt, 
ni  la  fonde  ,  ni  aucune  injection  ne  pafferont 
avec  la  facilité  nécelTaire  pour  un  pareil  exa- 
men. 

Quelquefois  l'orifice  de  la  Playe  a  une  telle 
étendue  qu'on  peut  aifément  difiinguer  à  l'œil 
fi  elle  a  pénétré  ou  non  dans  la  cavité  ou  bien, 
l'on  y  paffe  le  doigt  qui  vaut  mieux  qu'aucune 
fonde,  lorfqu'on  peut  l'introduire  fans  déchirer 
ni  trop  fatiguer  les  parties  voiiines.  Mais,  quand 
la  petitefTe  de  l'ouverture  ne  permet  pas  d'ufer 
de  ce  moyen ,  on  eft  obligé  de  fe  fervir  d'une 
fonde-,  la  meilleure  qu'on  puiffe  employer  en 
pareil  cas ,  eft  une  bougie  avec  laquelle  on  fera 
moins  expofé  au  danger  de  pénétrer  dans  des 
parties  faines,  qu'on  ne  l'eft  en  fe  fervant  d'une 
fonde  métallique,  accidens  néanmoins  qui  n'ar- 
rivent guères  à  un  Praticien  prudent  &  expéri- 
menté. 11  eft  bon  au  refle  de  faire  obferver  ici 
que,  quel  qu'avantage  qu'il  puiffe  y  avoir  à  s'af- 
furer de  la  direction  &  de  la  profondeur  d'une 
playe,  on  a  fouvent  fait  beaucoup  de  mal  en 
pouffant  trop  loin  de  pareilles  recherches.  Il  eft 
peut-être  plus  imponant  de  bien  reconnoître 
i'éten  ue  d'une  playe  qui  ne  pénètre  pas  au-delà 
du  tifiu  cellulaire  ou  des  mufcles  intercoftaux , 
que  de  favoir  fi  une  playe  pénètre  dans  la  cavité 
diuhorax.  Car  lorfqu'on  a  découvert  que  la  pleure 
a  été  divifée,  fi  la  playe  n'eft  pas  accompagnée 
dJaccidens  fâcheux ,  cette  connoiffance  nç  doit 
rien  changer  au  traitement  ,  &  ii  l'on  voit  fe 
manifeflerdes  fymptômes  plus  graves  que  ceux  qui 
réfuîteroicnt  d'une  fimple  playe  extérieure  ,  on 
n'a  pasbefoin  de  fonde  pour  lavoir  que  la  blef- 
fure a  pénétré  dans  la  cavité. 

Pour  s'éclairer  dans  les  recherches  de  lanarure 
de  celles  dont  il  s'agit,  on  pourra  tirer  quelques 
lumières  de  l'examen  de  larme  qui  a  fait  ia  blef- 
fure ,  de  la  direction  qu'elle  a  p-tru  fuivre,  &  de 
l'étendue  de  la  portion  qui  a  pénétré  dans  le  corps. 
Il  eii  impoihble ,  dans  la  plupart  des  cas,  d'avoir 
aucun  rcnfeignement  fur  ces  différons  points  -,  il 
!  y  a  cependant  de;  occafions  où  cela  fe  peut ,  & 
alors  le  Chirurgien  ne  doit  pas  négliger  ces  fortes 
d'indices. 

Lorfque ,  par  aucun  de  ces  moyens,  on  ne 
vient  à  bout  de  s'affurer  ii  ia  playe  pénètre  ou 
non  dans  la  cavité,  divers  Auteur?  ont  recom- 
mandé d'y  injecter  de  l'eau  tiède.  Si  l'eau  enref- 
fort  à  l'inflant  ,  on  pourra  en  conclure  qu'elle 
neft  que  fuperfkie.'le  \  mais  fi  l'eau  y  refte  en 
tout  ou  en  partie  ,  fans  occasionner  aucun  gon- 
fl.ment  à  l'extérieur,  ii  n'y  aura  plus  lieu  de 
douter  que  la  pleure  n'ait  été  ouverte.  Mais  cens 
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manière  de  reconnoître  l'état  des  parties  ne  vaut  f 
pas  mieux  que  l'ufage  de  la  fonde-,  car  fi  l'on 
emploie  un  certain  degré  de  force  pour  faire 
parvenir  l'eau  jufquau  fond  de  la  playe,  on  peut 
offenfer  des  parties  qui  ne  l'avoient  point  été  ; 
d'ailleurs  une  quantité  quelconque  de  liquide, 
répandue  entre  le  poumon  &  la  pleure,  neli  ja- 
mais fans  inconvénient ,  &  elle  contribuera  né- 
cefiàirement  à  augmenter  la  gêne  de  la  refpi  - 
ration. 

Lorfqu'il  fort  de  l'air  de  la  playe  pendant 
l'infpiration ,  on  a  lieu  de  foupçonner  que  le  pou- 
mon eft  bleffé.  Mais,  quoique  l'on  donne  cette 
circonftance  comme  une  preuve  certaine  de  1  af  • 
feclion  du  poumon,  elle  n'eft  cependant  pas  dé- 
cifive.  Car  fi  le  poumon  adhère  quelque  part  à 
ia  pleure ,  il  peut  être  bleffé  dans  cet  endroit, 
fans  que  la  playe  pénètre  dans  la  cavité  pro- 
prement dite;  en  pareil  cas,  il  nefortira  point 
d'air  par  l'orifice  de  la  playe.  D'un  autre  côté, 
l'air  extérieur  peut  s'infinuer  par  l'ouverture  du 
thorax  ,  entre  la  pleure  &  le  poumon  ,  &  alors 
on  le  verra  fortir  pendant  l'infpiration,  quoique 
ce  vifcère  n;ait  pas  été  affe&e.  Pour  écarter  tout 
doute  à  cet  égard  ,  on  engagera  le  bleffé  à  faire 
des  infDirationsauffi  fortes  qu'il  lui  fera  poffible, 
afin  de'faire  fortir  l'air  qui  peut  être  amafie dans 
la  cavité ,  en  ayant  foin  à  la  fin  de  chaque  ins- 
piration, de  ramener  la  peau  fur  l'orifice  delà 
playe,  &  de  l'y  retenir  avec  le  doigt  pendant 
l'expiration  ,  pour  ne  pas  permettre  à  l'air  exté- 
rieur d'y  rentrer.  De  cette  manière ,  on  aura 
bien-tôt  fait  fortir  l'air  épanché-,  &,  s'il  continue 
à  en  fortir  une  certaine  quantité  pendant  1  inf- 
piration,  on  peut  en  conclure  avec  certitude  que 
le  poumon  eli  bleffé. 

Il  fe  forme  quelquefois  un  gonflement  em- 
phyfémateux  autour  des  playes  de  la  Poitrine, 
occafionné  par  une  certaine  quantité  d'air  qui 
s'en:  infinuée  dans  le  tiffu  cellulaire.  Cet  accident 
qu'on  ne  voit  guères  dans  les  cas  de  playes  très- 
étendues  à  l'extérieur,  n'eft  point  rare  dans  ceux 
de  blefl'ures  faites  par  un  infiniment  pointu  ,  ou  ^ 
par  une  côte  caffée  ,  &c.  fur -tout  lorfque  ces  ; 
bleflures  ont  une  direction  oblique.  Voye\,  à  ce 
fujer, l'article  Emphysème. 

Lorfqu  une  playe  de  Poitrine  donne  beaucoup 
de  fang,  on  peut  être  afluré  qu'elle  n'a  pas  feu- 
lement pénétré  dans  la  cavité,  mais  qu'elle  a 
atteint  quelqu'un  des  organes  qui  y  tont  con- 
tenus. Car  ,  à  l'exception  des  artères  intercoftales, 
quifuivent  le  bord  de  chaque  côte,  tous  les  autres 
vaiffeaux  à  l'extérieur  du  thorax  font  très  -  petits, 
&  ,  comme  on  peut  facilement  arrêter  l'hémor- 
rhàgie  qui  vient  d'une  artète  intercofîale,  en 
comprimant  ce  vaiffeau ,  il  eft  aifé  de  s'affurer 
fi  le  fang  vient  d'une  partie  extérieure  ou  de  l'in- 
térieun  . 

L'apparence  même  du  fang ,  fourni  par  la 
playe,  peut  donner  quelques  notions  fur  fa  pro- 
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fondeur.  Le  fang  qui  fort  des  poumons  eft  plus 
vermeil  &  plus  écumeux  que  celui  qui  vient  de 
quelqu'autre  endroit. 

On  ne  peut  douter  que  le  poumon  ne  foit  bleffé 
lorsqu'on  voit  le  malade  cracher  du  fang-,  maïs 
l'abfence  de  ce  fymptôme  ne  fauroit  non  plus  être 
une  preuve  du  contraire. 

L'état  du  pouls  &  celui  de  la  refpiration  de- 
mandent auflî  toute  l'attention  du  Praticien. 
Dans  les  playes  qui  ne  vont  pas  au-delà  des 
tégumens ,  ni  l'un  ni  l'autre  ne  paroiflent  altérés, 
au  moins  dans  les  commencemens  -,  mais  celles 
qui  pénètrent  dans  la  cavité  ,  &  particulièrement 
celles  qui  affeclent  quelques  vifcères ,  peuvent 
fouvent  fe  reconnoître  dès  les  premiers  inftans  , 
par  leurs  effets  fur  le  fyftême  des  vaifleau*  &  fur 
les  organes  de  la  refpiration.  Lorfque  les  pou- 
mons font  bleffés ,  s'ils  le  font  dans  un  endroit 
où  ils  aient  contracté  des  adhérences  avec,  la 
pleure ,  la  playe  a  pu  pénétrer  à  une  grande  pro- 
fondeur fans  que  l'air  puifle  s'épancher  dans  la 
cavité  du  thorax,  &  fins  que  les  fondions  de 
ces  organes  paroiflent  fort  altérées-,  mais  fi  l'air 
ou  le  fang  peuvent  s'épancher  dans  cette  cavité, 
les  poumons  fe  trouvent  à  l'inflant  comprimés  , 
la  refpiration  devient  difficile  ,  le  pouls  foible, 
gêné  &  intermittent ,  &  il  ne  peut  refter  aucun 
doute  fur  la  nature  de  la  playe. 

Après  nous  être  fufhTamment  étendus  fur  le 
diagnoftic  des  playes  du  thorax,  nous  allons  nous 
occuper  de  leur  traitement. 

Les  playes  du  thorax,  qui  ne  pénètrent  pas  au- 
delà  de  la  peau  &  du  tiffu  cellulaire ,  ne  font 
généralement  accompagnées  d'aucun  danger.  Elles 
fe  cicatrifent  avec  la  même  facilité  &  par  le? 
mêmes  moyens  que  des  playes  (impies  &  fuper- 
ficielles  dans  toute  autre  partie  du  corps.  Lorf- 
qu'elles  atteignent  les  mufcles,  particulièrement 
les  mufcles  intercoftaux  ,  &  fur -tout  lorfqu'elles 
font  un  certain  trajet  entre  ces  parties ,  il  y  a 
toujours  lieu  de  craindre  qir'elles  ne  viennent 
enfin  à  pénétrer  dans  la  cavité  du  thorax  ,  fi  l'on 
ne  prend  pas  tous  les  moyens  poffibles  pour  pré- 
venir la  fuppuration  ,  ou  pour  empêcher  le  pus 
de  fe  frayer  une  route  jufuu'à  la  pleure ,  &  enfin 
de  la  percer.  (  Voye%  Abcès  &  Fistule  ).  Dans 
les  playes  par  incilion  ,  lorfqu'on  n'a  pas  pu 
les  cicatrifer  par  fimple  réunion  des  parties, 
(  Voyei  Playe)  il  fuffit  d'empêcher  qu'elles  ne 
fe  ferment  par  les  bords  avant  qu'elles  foient 
bien  remplies  par  le  fond.  Celles  qui  font  faites 
par  des  inftrumens pointus , ou  par  des  armes  à 
feu ,  doivent  être  ouvertes  d'un  bout  à  l'autre  avec 
le  biftouri,  ii  elles  ne  font  pas  très  -  étendues, 
&  traitées  enfuite  comme  les  précé  lentes  -,  mais, 
lorfqu'elles   parcourent  an  trè<  -  lon^  trajet , 
il  vaut  mieux  y  paffer  un  féton.  Par  ce  moy.n  , 
;  on  empêche  la  cicatrice  de  fe  former  trop  tôt 
à  l'extérieur  ,  l'on  donne  le  tems  à  la  playe  de 
i  fe  remplir  également  par  -  tout,  après  quoi  l'oa 
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diminue  peu  -  à  -  peu  la  mèche  du  (èion ,  &  lorf- 
qu'on  l'ôte  enfin  tout  -  à  -  fait ,  il  fuffit},  pour  l'or- 
dinaire., d'exercer,  pendant  quelques  jours,  un 
léger  degré  de  Compreflïon  fur  la  partie  bleffée , 
pour  achever  la  guêrifon.  Quelques  Auteurs  ont 
prérendu  qu'on  pouvoir ,  par  la  compreflïon 
feule  ,  guérir  toutes  les  playes  de  ce  genre  ;  mais 
quoique  cette  pratique  puiffe  réuflir  quelquefois 
dans  d'autres  parties  du  corps ,  &  principalement 
fur  les  extrémités  où  l'on  peut  plus  facilement 
comprimer  un  firuis  dans  toute  fa  longueur,  auflï- 
long-tems  qu'on  le  juge  néceffaire  ,  il  n'en  eft 
pas  de  même  fur  la  Poitrine  où  une  prelfion 
un  peu  forte,  lorfqu'il  faut  la  continuer  un  certain 
rems,  devient  toujours  extrêmement  incommode. 

Pour  guérir  une  playe  en  cette  partie,  parce 
feul  moyen  ,  il  faut  faire  plufièurs  tours  de  bande, 
affez  ferrés  autour  du  thorax ,  &  les  fourenir 
paruin  fcapulaire  •,  au  lieu  qu'après  |  ù'fage  du 
féton,  il  fuffit  de  contenir  par  des  emplâtres  ag- 
glutinatifs ,  les  pelottes  &  autres  moyens  qu'on 
emploie  pour  former  la  compreflïon. 

Cette  méthode  du  féton  ou  de  l'in<  ifton  lon- 
gitudinale des  playes  finueufes  à  l'extérieur  du 
thorax,  eft  infiniment  préférable,  quoique  plus 
cruelle  en  apparence,  à  celle  qu'on  fuivoit  ci- 
devant  ,  &  qui  coniïftoit  à  entretenir  l'ouverture 
extérieure  de  ces  fortes  de  playes ,  en  la  tenant 
dilatée  avec  des  tentes,  jufqu'à  ce  qu'elles  fuflent 
remplies  par  le  fond.  On  peut  fe  fervir  avanra- 
geufement  de  tentes  dans  le  traitement  des  playes 
qui  ont  pénétré  dans  la  cavité  du  thorax  ,  ainfi 
que  nous  l'avons  dit  ailleurs  (  Voyei  Plaie  )  ; 
mais ,  dans  le  traitement  de  celles  dontii  tfl  ici 
queftion  ,  le  grand  objet  qu'on  doit  avoir  en  vue 
étant  d'empêcher  que  le  pus  pénètre  dans  la 
Poitrine  ,  il  faut  éviter  avec  foin  tout  ce  qui  peut 
tendre  à  l'accumuler  dans  la  playe.  Certe  mé- 
thode d'ailleurs  eft  plus  longue  ,  plus  incertaine 
&  plus  douloureufe  que  celle  que  nous  venons 
de  décrire. 

Il  eft  très  -  effentiel  de  faire  attention  au  ré- 
gime des  bleffés ,  dans  tous  les  cas  de  playes  d'une 
certaine  importance -,  mais  il  eft  particulièrement 
néceffaire  lorfque  c'eft  la  Poitrine  qui  eft  affedée, 
parce  qu'elle  contient  des  organes  extrêmement 
effentiels  à  la  vie-,  &  parce  que  ces  organe?  font 
très  -  fujets  à  s'enflammer,  même  en  confluence 
de  playes  peu  profondes.  C'eft  pourquoi,  dans 

v^les  cas  même  qui  paroiffent  le  moins  mensçans , 
iL  faut  tenir  le  malade  à  un  régime  févère  ;  il 
faut  lùi  entretenir  la  liberté  du  ventre  par  des 
lavemens  ou  par  des  laxatifs  très  -  doux  ;  &  ,  lorl- 
que  le  pouls  paroît  l'indiquer,  il  faut  lui  tirer 
du  fang.  On  doit  infifter  fur  ce  que  le  bkfTé 
demeure  dans  un  parfait  repos-,  car  toute  efpèce 
de  mouvement  nuit  à  laguérifon  de  ces  playes  ; 
ainfi,  i!  évitera,  autant  qu'il  fera  poffible,  de  touf- 

fer ,  de  lire  &  même  de  parler. 
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Des  Playes  pénétrantes  de  la  Poitrine. 

Les  playes  pénétrantes  de  la  Poitrine  font  tou- 
jours dangereufes  ,  &  méritent  par  conféquent 
toute  l'attention  du  Praticien.  Nous  nous  occu- 
perons d'abord  de  celles  qui  pénètrent  dans  la 
cavité  fans  offénfer  aucun  vifeère. 

Dans  l'état  de  fanté,  les  poumons  rernpHffent , 
dans  la  cavité  du  thorax,  l'efpace  que  leur  laiîTent 
les  autres  organes  qu'elle  renferme  avec  une 
telle  exactitude  qu'ils  font  par -tout. en  contact 
avec  la  pleure  ,  pendant  l'infpiration  comme  pen- 
dant l'expiration  ;  &  ,  dès  qu'il  s'infinue  quelque 
portion  d'air  ,  de  fang  ou  d'autres  fubftances 
entre  leurs  furfaces ,  il  en  réfulte  à  l'inftant  plus 
ou  moins  d'angoiffe  &  de  difficulté  à  refpirer. 
Or  dans  toutes  les  playes  où  la  pleure  fe  trouve 
divifée  ,  fi  cette  membrane  n'eft  pas  en  cet  endroit 
adhérente  au  poumon,  en  conféquence  de  quel- 
que maladie  antérieure ,  il  eft  difficile  que  l'air 
extérieur  ,  ou  quelque  peu  de  fang,  ou  l'un  & 
l'autre  ne  s'épanchent  dans  la  cavité.  Si  l'artère 
intercoftale  eft  ouverte  ,  &  fi  en  même  -  tems 
la  playe  extérieure  eft  très  -  érroïte ,  le  fang  fourni 
par  ce  vaifleau  eft  très-fujet  à  tomber  dans  l'in- 
j  térieur ,  ce  qui  occafionne  auffi-tôt  une  grande 
gêne  dans  la  refpiration,  &  les  autres  fymptômes 
qui  font  l'effet  de  la  compreflïon  du  poumon  ,  & 
dont  nous  avons  parlé  à  l'article  Paracentèse.. 
Nous  ne  répéterons  pas  ce  que  nous  avons  dit  à 
ce  fujet;  nous  nous  contenrerons  de  faire  ici  quel- 
ques remarques  fur  les  précautions  à  prendre  pour 
prévenir  de  pareils  épanchemens. 

Dans  les  cas  de  playes  qui  n'offenfent  aucun 
vifeère  de  la  Poitrine,  il  n'y  a  que  l'artère  in- 
tercoftale qui  puiffe  fournir  une  certaine  quan- 
tité de  fang  •,  &  comme  elle  peut  en  donner 
beaucoup  ,  il  ne  faut  point  perdre  de  tems  pour 
y  porter  remède, lorfqu'elle  eft  bleffée.  D  un  autre 
côté  ,  fa  (ïtuation  dans  une  rainure  à  la  partie 
inférieure  de  la  côte ,  en  rend  la  ligature  affez 
difficile  ;  avec  un  peu  d'attention  cependant  on. 
peut  en  venir  à  bout. 

Lorfque  la  petitelfe  de  l'orifice  extérieur  de 
la  playe  ne  permet  pas  d'appercevoir  celui  du 
vaifleau  ,  il  faut  le  mettre  à  découvert  par  une 
incifion  fuffifante  ,  faite  avec  le  biftouri.  On  a 
propofé  différens  moyens  pour  le  comprimer,  ou 
pour  en  faire  ta  ligature  ,  &  comme  on  a  vu  que 
ceux  qui  irritoient  la  pleure  étoient  fujèfs  à. 
occafionner  des  accidens  graves,  on  a  imaginé 
des  inftrumens  deftiné;  à  comprimer  l'artère  fans 
affecter  cette  membrane  j  mais  qui ,  en  général  „ 
rempliflent  affez  mal  leur  objet  j  nous  les  avons 
indiqués  à  l'article  Ligature.  Heureufement 
tous  ces  moyens  rech.  rciics  ,  ne  font  pas  necef- 
faires.  Lorfqu'on  a  fûffifammeîû  dilaté  la  playe 
des  té^umens  ,  fi  l'on  ne  puu  pas  fajfir  le  vaifleau 
avec  la  pincette  ,  on  pourra  prefque  toujours 
le  faire  avec  un  crochet  un  peu  plus  recourbé 
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que  celui  dont  quelques  Pra'iciens  fe  fervent, 
préférablemenî  à  cet  inftrument  ,  pour  la  liga- 
ture des  vaifleaux  ,  &  dont  rions  avons  fait  men  - 
lion  à  l'article  Hémorrhacïie.  Un  embonpoint 
confidérable  peut  cependant  être  un  obfiacle  au 
fuccès  de  cette  méthode,  &  alors  il  ne  faut  pas 
héfiter  à  paffer  tout  autour  de  la  côte  une  forte 
ligature  qui  comprimera  l'artère  au  moyen  d'un 
petit  bourdonnet  de  charpie.  On  aura  grand  foin, 
en  faifant  cette  opération ,  de  prendre  garde  à  ne 
pas  ble/Ter  le  poumcn ,  ce  qui  n'en  pas  dif- 
ficile quand  il  n'y  a  pas  d'adhérence  dans  l'endroit 
affecté -,  &  lorfqu'il  yen  a,  il  faut  commencer 
par  détacher  doucement  avec  le  doigt,  le  poumon 
de  la  pleure  ,  avant  de  paffer  la  ligature. 

L'hémorrhagieune  fois  arrêtée,!!  faut  tâcher  de 
débarraffer  la  Poitrine  de  l'air  qui  aura  nécef- 
fairement  pénétré  dans  fa  cavité  par  l'orifice  ex- 
térieur de  la  playe  ,  afin  de  diminuer  l'angoiiTe 
de  l'oppreffion  ,  &  afin  de  mettre  le  malade  en 
état  de  fupporter  l'appareil  qu'exige  la  Playe. 
Pour  cet  effet,  ainfi  que  nous  l'avons  déjà  in- 
diqué ailleurs,  le  malade  fera  lentement  une  inf- 
piration  aufli  profonde  qu'il  lui  fera  poffible, 
ce  qui  fera  fonir  par  la  playe  une  certaine  quan- 
tité de  l'air  épanché.  Le  Chirurgien  alors ,  rame- 
nant la  peau  fur  la  bleffure,  la  tiendra  exacte- 
ment bouchée  pendant  le  tems  de  l'expiration , 
&  en  répétant  quelquefois  le  même  procédé  ,  il 
débarraflera  bien  -  tôt  la  Poitrine  de  la  to;ali?é 
de  cet  air ,  ou  à  -  peu .  près .  Il  rapprochera  enfuite 
exactement  les  bords  de  la  playe,  les  contiendra 
par  quelques  morceaux  d'emplâtre  agglutinauf, 
&  foutiendra  le  tout  par  le  bandage  du  corps  , 
convenablement  appliqué. 

Des  Play  es  de  la  Poitrine  qui  affectent  le  poumon. 

Nous  avons  déjà  fait ,  ci-deffus ,  l'énumération 
des  fymptômes  qui  indiquent  l'affeclion  de  quel- 
que vifeèredans  les  playes  de  Poitrine,  &  nous 
ne  répéterons  pas  ici  ce  que  nous  en  avons  dit. 

Ledangtrdes  playes  du  poumon  dépend,  en 
premier  lieu,  de  la  perte  du  fang  qui  peut  aller 
au-delà  de  celle  que  le  bleffé  eft  en  état  de 
fupporter,  &  en  fécond  lieu,  de  l'inflammation 
&  des  abcès  qui  en  font  les  conféquences. 

Le  mulleur  moyen  d'arrêter  l'hémorrhagie 
eft  de  faigmr  abondamment  le  malade  \  on  re- 
commande même  ,  en  pareil  cas ,  de  pouffer  fur- 
ie-champ la  faignée  jufqu'à  la  défaillance.  On 
place  le  bleffé  dans  un  appartement  frais  ,  on 
lui  enjoint  le  plus  parfait  repos ,  on  le  tient  à 
un  régime  fédère  ,  &  l'on  entretient  la  liberté  du 
ventre  par  des  lavemén?  ou  par  quelques  la- 
xatifs très  -  doux.  Indépendamment  du  repos  du 
Corps,  il  faut  anifi  que  les  poumons  demeurent 
dan?  ia  plus  grande  tranquillité  ;  il  importe  par 
coniéquent  que  lé  bleffé  évite  de  tou/fer  ,  de  rire  , 
de  parler  &  de  faire  de  profondes  infpirations 
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car  ,  îorfque  ces  cfgne's  fenr  bîefïés ,  il  eft  im- 
poflible  que  l'air  les  diftctide  à  un  certain  point 
fans  tirailler  proportionnément  les  vas  fléaux  fan- 
guins  qui  ont  été  divifés.  Malgré  ces  précautions, 
il  n'elt  pas  rare  de  voir  la  biellure  devenir  mor- 
telle, en  conféquence  de  l'hémorrhagie -,  d'autres 
fois,  un  épanchement  confidérable  de  fangenrre 
la  pleure  &  le  poumon  ,  caule  ia  mon  ,  en  em- 
pêchant la  refpiration  -,  d'autres  fois  enfin  ,  il  fe 
forme  des  abcèf  dans  la  fubftance  même  du  pou- 
mon qui  tuent  le  malade  d'une  manière  plus 
lente. 

Nous  avons  déjà  parlé  ,  à  l'article  Par  acen- 
tese,  du  trai'ement  à  fuivre  dans  les  cas  d'épan- 
chement  de  fang  dans  la  cavité  du  thorax,  nous 
nous  contenterons  ici  de  préfenter  quelques  re- 
marques fur  les  abcès  du  poumon. 

Un  abcès  formé  dans  la  fubflance  du  poumon, 
à  la  fuite  d'une  playe  ,  peut  fe  vuider  de  trois 
manières.  Le  pus  peut  fonir  par  l'expecloration- 
ou  par  l'orifice  extérieur  de  la  playe ,  ou  bien 
il  peut  s'épancher  entre  le  poumon  &  ia  pleure. 

Lorfque  l'abcès  s'ouvre  dans  les  bronches ,  il 
n'en"  pas  impoiTible  ,  qu'au  premier  inflant ,  ii 
fuffoque  le  malade*,  mais  lorsqu'une  abondante 
expectoration  de  pus  a  écarté  ce  danger  ,  s'il 
n'y  adansla  Poiïrine  aucun  vice  de  coniîitution, 
ni  aucune  difpofition  héréditaire  à  la  phthifie 
il  n'eft  pas  rare  de  voir  le  malade  fe  guérir  au 
moyen  d'un  régime  très  •  doux  ,  d'un  exercice 
confiant  &  modéré,  tel  que  celui  du  cheval,  &e, 
La  Chirurgie,  en  pareil  cas,  ne  peut  être  d'au- 
cun fecours. 

Mais ,  lorfque  l'abcès  s'eft  vuidé  dans  la  cavité 
du  thorax  ,  qu  qu'il  tend  à  fe  faire  jour  par  la 
playe  ,  on  peut  fouvent  ,  au  moyen  d'une  opé- 
ration ,  conferver  la  vie  au  malade  qui  périrok 
fans  ce  fecours. 

Nous  avons  vu  à  l'article  Pae.acenttèse  ce 
qu'on  doit  faire  dans  les  cas  d'épanchement  de 
pus  dans 'la  cavité  delà  Poitrine.  Mais,  lorfque 
la  plâye  qui.  a  donné  lieu  à  la  fuppuration  fe 
trouve  encore  ouverte  .  de  manière  que  le  pus 
tende  à  fortir  par  cette  ouverture,  il  fautfecon- 
duire  de  la  même  manière  que  pour  un  abcès 
fiîué  en  tout  autre  partie  du  corps,  c'efl .  -  à  — 
dire,  en  donnant  iffue au  pus  par  une  ouverture 
fufïïfante(  Voye\  Abcès  )}  car  il  n'eflp.a;  difficile 
de  comprendre  que  le  danger  de  cette  opération 
ne  fauroit  être  comparé  à  celui  qui  réfulteroit 
de  la  rupture  de  l'abcès  dans  la  cavité  de  la 
Poitrine,  ou  dans  les  bronches.  Souvent  un  lé- 
ger fuintement  de  matière  purulente  par  la  playe 
extérieure  ,  annonce  la  formation  d'un  pareil 
abcès;  quelquefois  on  le  découvre  au  toucher, 
en  introduifant  le  doigt  par  l'orifice  de  h  p'aye, 
&  ,  en  pareil  cas,  on  ne  doit  pas  héfiter  à  ■  "ivre 
cette  méthode  ,  &  ,  lorfqn'à  la  fuite  d'une  playe- 
de  la  nature,  de  celles  dont  nous  parlons ,  on  a 
vu,  pendant  quelque  tems,  couler  du  pus  au» 
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dehors ,  fi  cet  écoulement  venant  à  fe  fupprimer, 
il  furvienî  des  fymptômes  qui  indiquent  une  nou- 
velle fuppuraîion  ,  quoiqu'on  ne  l'apperçoive 
point  à  la  vue  ni  au  toucher-,  comme,  en  pa- 
reilles circor.ftances ,  le  malade  fe  trouve  dans 
un  danger  imminent,  on  doit  fe  déterminer  à 
élargir  !a  playe  par  des  incifions  faites  aux  té- 
gumens  &  aux  mufcles  intercofiaux  ,  afin  d'avoir 
une  ouverture  qui  permette  d'y  paffer  le  doigt, 
&  de  chercher  le  liège  de  l'abcès.  Si  l'on  eft 
sflez  heureux  pour  le  découvrir,  à  quelque  pro- 
fondeur qu'il  foit  fitué  ,  on  introduira  un  biftouri 
le  long  du  doigt  ,  &  on  le  pouffera  doucement 
jufques  dans  fa  cavité.  M.  Bell  a  vu  deux  cas 
de  cette  nature  où  il  a  ouvert  des  abcès  profon- 
dément fitués  ,  &  qu'il  n'avoit  apperçus  qu'en 
introduifant  fon  doigt  prtfqu'en  entier  dans  la 
playe.  Les  malades  furent  foulagés  à  l'inftant, 
&,  quoiqu'a  ant  l'opération,  ils  panifient  être 
dans  un  danger  qui  laiffoit  peu  d'elprrance  de 
guérifon  ,  ils  recouvrèrent  l'un  &  l'autre  une 
lanté  parfaite. 

En  faifant  l'ouverture  d'un  abcès  aufiî  pro- 
fondément fitué,  il  faut  d'abord  ménager  extrê- 
mement l'incifion ,  afin  de  ne  blefier  lalubfiance 
du  poumon  que  le  moins  poftible.  Mais  lorfqu'on 
voit  paroître  le  pus ,  il  faut  lui  ouvrir  une  iflue 
aflez  large  pour  qu'il  puifle  fortir  librement  \  & 
pour  vuider  complètement  toute  la  cavité  de 
l'abcès.  Enfuite  on  aura  loin  d'entretenir  l'ou  - 
verture  extérieure  ,  pour  que  le  pus,  qui  fe  for- 
mera par  la  fuite,  ne  féjourne  pas  dans  la  playe  ^ 
car  fi  on  lui  permet  de  fe  ckatrifer  avant  que 
la  cauté  de  l'abcès  ne  foit  remplie  par  le  fond, 
il  fe  formera  bien- tôt  un  nouvel  amas  de  pus, 
&  le  malade  fe  trouvera  dans  le  même  état  de 
danger  oùil  étoit  avant  l'opération.  Onfefervira, 
pour  cet  effet,  de  canules  de  plomb,  ainfi  que 
nous  l'avons  recornmadé  à  l'article  Playe.  Ces 
canules  doivent  être  larges  &  applaties  j  elles 
doivent  aufii  avoir  un  bord  plus  large  que  l'o- 
rifice de  la  playe,  afin  de  fe  mettre  à  l'abri  de 
tonte  efpèce  de  crainte  qu'elles  ne  tombent  dans 
la  cavité  du  thorax,  accident  qui  n'eft  pas  fans 
exemple. 

Une  tente  folide  peut  remplir  la  même  inten- 
tion qu'une  cannule,  lorfqu'elle  ne  s'adapte  pas 
exactement  à  l'ouverture  de  la  playe,  &  que  le 
pus  peut  couler  le  long  de  fes  côtés  ^  maisilfaut 
toujours  préférer  une  tente  creufe  ,  lorfqu'il  n'y 
a  pas  d'autre  moyen  d'entretenir  l'écoulement 
habituel  du  pus. 

Dans  les  grandes  playes  avec  déperdition  de 
quelque  portion  du  fiernum  ou  des  côtes,  on  voit 
quelquefois  une  partie  du  poumon  fortir  hors 
de  l'ouverture.  Le  Chirurgien  ,  s'il  eft  appellé 
d'abord  après  l'accident,  fe  hâtera  défaire  rentrer 
cette  partie  déplacée  -,  mais  fi  elle  a  déjà  été  Iong- 
terns  expoféeà  l'air,  &  fur -tout  fi  elle  a  beau- 
coup (oufiert  au  moment  de  l'accident,  il  corn- 
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mencera  par  examiner  fi  elle  n'efi  point  gangrénée; 
&  ,  en  ce  cas,  il  retranchera  tout  ce  qui  lui  pa- 
roîtra  être  dans  un  état  de  mortification  com  - 
plette,  avant  que  de  replacer  le  refte.  En  faifant 
cette  réfection  dans  les  parties  mortes ,  on  ne 
courra  aucun  rifque  d'occafionner  par  -  là  ni  hé- 
morrhagie  ,  ni  aucun  autre  fymptôme  dangereux , 
&  ,  en  retranchant  des  parties  altérées  à  ce  point , 
on  prévient  le  danger  qui  réfulteroit  néceflai- 
rement  de  leur  rentrée  dans  le  thorax. 

Des  Playes  du  cœur  &  des  gros  vaijfe aux ,  &  de 
celles  du  canal  thorachique. 

Les  playes  du  cœur  &  des  gros  vaifTeaux  at- 
tenans  à  ce  vifcére,  doivent  toujours  être  re- 
gardées comme  mortelles  ,  &  tout  l'Art  des  Chi- 
rurgiens ne  fauroit  prévenir  cette  tertninaifon.Car, 
quoiqu'on  life  chez  quelques  Auteurs  des  Obfer- 
vations  qui  tendent  à  prouv  er  que  le  cœur  même 
peut  être  bleffé ,  fans  que  la  mort  en  foit  la  con- 
îéquence ,  il  y  a  tout  lieu  de  fe  défier  de  l'au- 
thenticité de  pareils  faits.  On  comprend  qu'une 
bletTure  fiiperficielle  de  cet  organe  peut  bien  ne 
pas  entraîner  fur  -  le  -  champ  la  perte  de  la  vie  ; 
mais  on  voit  auifi  qu'elle  doit  tôt  ou  tard  avoir 
cet  effet -,  caria  portiundu  cœur  qui  aura  fouffert, 
fe  trouvant  plus  foibleque  toute  autre,  cédera 
peu  -  à-  peu  à  l'elfort  de  la  contraction,  &  lorf- 
qu'elle  fera  diftendue  au  point  de  former  un 
aneurifme ,  le  mal  ne  tardera  pas  à  augmenter 
de  plus  en  plus  rapidement  ,  jufqu'à  ce  que  le 
fac  aneurifmal,  venant  à  fe  rompre,  le  malade 
périflé  fubitement.  Voye\  Aneurisme  &  Cas.- 
diogmus. 

L  unique  méthode  à  fuivre,  en  pareil  cas; 
confifle  à  diminuer  l'action  du  cœur  par  des 
faignées  répétées  de  tems-  en  -  tems ,  par  un  ré- 
gime févère  ,  par  le  repos  du  corps  •,  ces  moyens, 
il  eft  vrai ,  n'opéreront  pas  une  guérifon  ;  mais 
ils  prolongeront  plus  ou  moins  la  vie,enralen- 
tifiant  les  progrès  du  mal.  Ce  que  nous  difons  des 
playes  du  cœur  s'appliqne  également  à  celles  des 
gros  vaiffeaux. 

Il  y  a  dans  la  Poitrine  un  autre  organe  très- 
important  dont  il  eft  à  propos  de  faire  ici  men- 
tion, c'eft  le  canal  thorachique.  Car,  quoique 
les  playes  de  cet  organe  fe  terminent ,  dans  la 
plupart  des  cas  ,  par  la  mort  ,  il  y  a  des  cir— 
confiances  où  un  traitement  fage  &  méthodique 
pourra  opérer  une  guérifon.  Le  canal  thora- 
chique ,  en  s'éloignant  du  réfervoir  du  chyle , 
paire  le  long  de  l'épine  du  dos  près  de  l'aorte  ; 
il  pafte  derrière  ce  vaiffeau  ,  vers  la  cinquième 
ou  fixièmevertèbre  du  dos ,  &,  remontant  jufqu'à 
la  veine  touclavière  gauche,  il  verfe  le  chyle 
dans  fa  cavité. 

On  juge  que  le  canal  thorachique  eft  bleffé 
par  le  lié  e  &  la  direction  de  la  playe  ,  par  la 
nature  du  fluide  qui  en  découie  &  qui  parole  ( 
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tout-à-fait  blanc  comme  du  chyle,  ou  mêlé  d'une 
proportion confidérable  de  fluide-,  enfin,  par  l'af- 
foibliflement  du  malade  ,  afFoibliflement  qui 
augmente  de  jour  en  jour  beaucoup  au  -  delà  de 
ce  qu'on  auroit  lieu  d'attendre  d'une  playe  de 
la  même  grandeur ,  en  toute  autre  partie  du 
corps. 

Pour  favorifer  la  cicatrifation  de  cette 
playe  ,  il  faut  prévenir  ,  autant  qu'il  eft 
poflible  ,  la  trop  grande  diftention  du  ca- 
nal ,  &  diminuer  ainfi  l'étendue  de  i'ouver  - 
ture  faite  à  fes  parois.  Il  faudra  ,  pour  cet 
tffet,  tenir  le  bleiTé  à  un  régime  extrêmement 
févère ,  &  ne  lui  donner  le  peu  d'alimens  qu'on 
lui  accordera  que  par  très -petites  dofes ,  fré- 
quemment répétées-,  on  ne  lui  permettra  pas  même 
de  prendre  beaucoup  à  -  la -fois  d'aucune  boi'fon. 
On  aura  foin  d'entretenir  la  liberté  du  ventre  \ 
on  recommandera  le  repos  du  corps  le  plus  par- 
fait ,  &  l'on  fera  éviter  même  tout  mouvement 
laborieux  de  la  Poitrine,  &  tout  ce  qui  peut  con- 
tribuer à  rendre  larefpiration  plus  fréquente. 

Des  Play  es    du    diaphragme  ,    du  mediaflin 
&  du  péricarde. 

On  juge  que  le  diaphragme  eft  blefie  ,  par 
la  fuuation  de  la  playe  &  par  la  nature  desfym- 
ptômes  qui  l'accompagnent.  Comme  cet  organe 
eft  toujours  en  aclion  pendant  qu'on  refpire  ,  il 
ne  fauroit  être  endommagé  fans  que  la  refpira- 
tion  en  foit  affeélée,  &  fans  que  le  blelTé  éprouve, 
pendant  la  refpiration ,  une  douleur  aflez  vive , 
non  -  feulement  dans  l'endroit  de  la  playe  ,  mais 
encore  dans  toutes  les  parties  où  le  diaphragme 
s'attache.  Il  fe  plaint  en  outre  de  douleurs  dans 
toute  la  région  de  l'eftomac  ,  &  quelquefois  dans 
les  épaules  j  il  a  des  maux  de  cœur,  des  vomif- 
femens,  du  hoquet,  de  la  toux,  du  délire  ,  un 
pouls  dur  &  fréquent  ,  de  la  fièvre  &  tous  les 
fymptômes  qui  annoncent  l'inflammation.  On 
parle  du  rire  involontaire  comme  d'un  fymptôme 
que  cauftnt  quelquefois  les  playes  de  cette 
panie. 

C'elî  une  opinion  aflez  généralement  admife, 
parmi  les  Praticiens ,  que  les  playes  des  parties 
tendineufes  du  diaphragme  font  toujours  mor- 
telles, &  que  celles  des  parties  mufculaires  l'ont 
accompagnées  de  moins  de  danger.  Mais  cette 
difiinélion  ne  parcît  pas  ttop  fondée  fur  l'ex- 
périence j  tout  ce  que  celle -ci  nous  apprend, 
c'eft  que  les  playes  de  cet  organe  ,  en  queiqu  en- 
droit qu'elles  fe  trouvent }  font  toujours  exttê- 
mement  dangereufes. 

Les  fymptômes ,  qui  font  ici  le  plus  à  redou- 
ter, font  ceux  qui  dépendent  de  l'inflammation 
OU  de  l'irritation.  Le  moyen,  fur  lequel  on  doit 
le  plus  compter  pour  les  prévenir  ou  les  modé- 
rer ,  eft  la  faignée  abondante  &  répétée  fuivant 
l'état  &  Les  forces  du  malade.  L'on  fera  grand 
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ufage  de  fomentations  émollientes  fur  tout  l'ab- 
domen &  le  thorax  -,  on  tiendra  le  bielTé  à  un 
régime  févère  &  dans  un  parfait  repos,  &  on 
lui  adminiftrera  des  dofes  fuffifantes  d'opium 
pour  calmer  les  fymptômes  d'irritation. 

Un  accident  qui ,  lorfqu'il  a  lieu  ,  rend  les 
playes  du  diaphragme  particulièrement  fâcheu- 
fes,  c'tft ,  lorfqu'une  portion  de  l'eftomac  du 
colon  ou  de  quelqu'aurre  partie  du  canal  intes- 
tinal ,  palfe  par  cette  ouverture  de  l'abdomen 
dans  le  thorax  ,  &  fe  trouve  étranglée  au  paf- 
fage,  d'où  réfuhent  des  douleurs  atroces  &  tous 
les  accident  qui  accompagnent  les  hernies  étran- 
glées. 11  n'eft  pas  poliible  de  réduire  une  pareille 
hernie,  &  quand  on  est  pourroit  venir  à  bout 
on  n'auroit  aucun  moyen  pour  l'empêcher  de 
fe  former  de  nouveau. 

Les  playes  du  médiaftin  ne  demandent  pas  de 
traitement  particulier  j  les  conféquences  qu'on 
a  le  plus  lieu  d'en  redouter ,  fo~t  un  éranche- 
menc  de  fang  dans  l'une  des  cavités  du  thorax, 
,  l'inflammation  ,  ia  fuppuration  &  les  accidens 
qui  en  font  ia  conféquence..  Les  remarques  que 
nous  avons  faites  fur  les  autres  playes  pénétran- 
tes de  la  Poitrine  s'appliquent  également  à  celles- 
ci.  Nous  ne  croyons  pas,  non  plus  ,  devoir 
nous  étendre  fur  les  blelïurei  du  péricarde.  Cet 
organe  contient  un  fluide  qui  paroit  être  de-f- 
tiné  à  rendre  le  mouvement  du  cœur  plus  facile 
&,  lorfque  ce  fluide  peut  en  fortir  &  fe  répan- 
dre dans  la  cavité  du  thoiax,  on  feroit  fondé 
à  regarder  cette  circonftance  comme  pouvant 
augmenter  le  danger  de  la  Playe.  Néanmoins 
les  bleflùres  du  péricarde  ne  paroiflent  pas  être 
aufli  dangereufes  dans  le  fait  qu'on  pourroit  le 
fuppofer  a  priori  ,  &  l'expérience  ne  montre 
pas  qu'elles  demandent  aucun  foin  particulier. 

Toutes  les  playes  pénétrantes  de  la  Poitrine 
où  il  fe  forme  une  fuppuration_,  font  fujettes 
à  ne  fe  cicatrifer  que  très -lentement  j  i!  y  a 
même  des  cas  où  il  s'établit  un  écoulement  de 
pus  qui  fubftfte  pendant  nombre  d'années,  & 
quelquefois  pendant  toute  la  vie  ,  malgré  tout 
ce  qu'on  peut  faire  pour  y  porter  remède.  L'in- 
quiétude des  malades  &  leur  impatience  de  fs 
voir  délivrés  d'une  incommodité  auffi  défagréa- 
ble  a  fouvent  engagé  les  Praticiens  à  redoubler 
d'efforts,  foit  pour  leur  procurer  une  guérifon 
complette,  Ibit  au  moins  pour  diminuer  l'abon- 
dance du  pus-,  c'eft  dans  de  pareilles  vues  qu'ils 
ont  imaginé  différentes  fortes  d'injeclions  ap- 
peliées  déterfives  &  vulnéraires.  Mais,  rarement 
l'ufage  de  ces  topiques  a-i-il  eu  les  bons  effets 
qu'on  s'en  é'oit  promis  ,  &  malgré  toutes  les 
précautions  &  tous  les  ménagemens  avec  lefquels 
on  a  pu  les  employer,  ils  ont  fouvent  fait  du 
mal  j  ils  irritent  &  enflamment  les  poumons  & 
les  parties  voifines-,  &  ,au  lieu  de  cicatrifer- l'ul- 
cère ou  l'abcès ,  ils  lui  donnent  pins  d'étendue 
en  divifant  &  en  déchirant  le  tiffu  cellulaire. 
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Nous  croyons  donc  qu'on  fera  mieux  de  re- 
noncer à  tout  remède  de  ce  genre,  &  de  s'en 
tenir  à  ceux  que  nous  avons  indiqués  ci-deffus. 

POLYPES.  Volypi.  Excroiflances 

charnues  &  indolentes  qui  s'élèvent  des  différentes 
cavités  du  corps ,  ou  des  vifcères  creux  qu'elles 
renferment,  &  qui  fepréfentantaii-dehors,ont  dif- 
férentes formes  &  couleurs,  félon  leur  nature 
particulière.  On  leur  a  donné  le  nom  de  Polypes 
à  raifon  de  ce  qu'on  a  cru  qu'elles  avoient  piu- 
fleurs  racines  ou  pieds  comme  les  Polypes  ou 
Zoopbytes ,  auxquels  on  lésa  comparés.  Les  na  - 
rines ,  !a  gorge,  les  finus  maxillaires,  la  matrice 
&  le  vagin,  font  les  endroits  d'où  ces  excroif- 
fances  naiffent  le  plus  communément;  on  en  a 
cependant  quelquefois  vu  dans  le  conduit  auditif 
externe ,  &  dans  le  canal  urinaire  des  femmes. 
Il  efi  fait  mention  d'un  dans  les  Mémoires  de 
l'Académie  de  Dijon  ,  année  1783  ,  qui-naiffoit 
du  rectum.  On  en  fit  avec  fuccès  la  ligature ,  à 
l'aide  d'une  groffe  corde  de  violon  ,  montée  fur 
une  double  canule  ,  inilrum.nt  dont  nous  par- 
lerons par  la  fuite.  Nous  ne  traiterons  ,  dans 
cet  article ,  que  de  ceux  du  nez  ,  du  finus 
maxillaire ,  de.  la  gorge  ,  de  la  matrice  &  du 
vagin  ,  comme  étant  les  plus  communs. 

Des  Polypes  du  nej. 

Les  Polypes  de  ce  genre  naiffent  immédiate- 
ment de  la  membrane  qui  tapiffe  les  narines , 
ou  plutôt  ils  font  dûs  à  une  prolongation  de 
cette  membrane  qui  alors  s'amollit,  t'engorge  & 
change  plus  ou  moins  de  nature,  félon  le  carac- 
tère de  1  excroiffance  &  le  tems  qu'elle  a  été  à 
fe  former.  Voici  la  définition  que  Ceife  en  donne. 
Polypus  efi  caruncula  modo  alba  ,  modo  fubrubra  , 
quœ  narium  ojjï  inheeret ,  6'  modo  ad  labra  tendens 
naremimplet ,  modo  rctrbper  id  foramen  quo  fpi- 
ritus  h  naribus  ad  fauces  defeendit ,  adeb  increjcit 
ut  pofl  uvam  conjpici  pojjit ,  flrangulatque  homi  - 
nem  maxime  aujiro  aut  euro  fiante.  Le  Po- 
lype a  fa  racine  implantée  fur  l'os  ethmoïde , 
fur  la  voûte  même  du  palais  vers  les  apophyfes 
pterygo'f'es ,  ou  à  l'un  des  cornets  inférieurs  du 
nez.  On  en  cite  qui  naiffent  des  finus  frontaux 
maxillaires  &  fphénoïdaux.  Ruifch,  dans  fes 
Obfervations  de  Chirurgie,  parle  d'un  qui  avoit 
pris  naiffance  dans  1g  finus  maxillaire  ;  nous 
parlerons  plus  bas  de  cette  efpèce.  Le  Polype 
n'occupe  ordinairement  qu'une  feule  narine  -, 
mais  quand  il  eft  ancien,  qu'il  a  pris  un  grand 
volume,  alors  il  fe  porte  dans  l'autre  narine, 
après  avoir  déjerté  &  même  ufé  la  cloifon  qui 
les  fépare.  Le  Polype  parvient  quelquefois  à  un 
volume  prodigieux;  j'en  ai  vu  un  aux  Invalides 
dont  une  partie  fortoit  par  l'orifice  orbitaire  du 
canal  nafal ,  une  autre  rentroit  dans  l'orbite  par 
la  fente  fous-orbitaire  v  &  même  dans  le  crâne 
par  la  fente  fp.hénoïdale ,  &  qui,  par  une  aune, 


POL 

gagnoit  l'arrière-bouche  par  les  narines  poûè" 

rieures.  Ce  font  les  Polypes  de  ce  genre  auxquels 
les  Anciens  ont  trop  facilement  accordé  plu- 
sieurs racines  ;  mais  les  recherches  que  les 
Modernes  ont  faites  depuis  pour  les  mettre  en 
évidence,  ont  manif-ftement  fait  voir  que  quel- 
que volumineufe  que  foit  la  tumeur ,  &  quelques 
multipliés  qu'en  foient  les  rejettons ,  elle  n'avjis 
cependant  qu'une  feule  racine,  ce  qui  efi  vrai, 
même  à  l'égard  de  tout  autre  Polype  dont  nous 
avons  ci  -  deffus  fait  mention.  Le  Polype  eft 
toujours  feul  ;  cependant  M.  Manne  cite  l'Abbé 
de  Royas  qui  avoit  les  deux  narines  jonchées  & 
farcies  de  dix  excroiffances  polypeufes  qu'il  lut 
extirpa  heureufemenî. 

Les  premiers  indices  qu'on  a  du  Polype,  eff" 
une  anofmie  ou  infenfibilité  aux  odeurs  les  plus 
fortes ,  laquelle  efi  accompagnée  d'un  fentirnent 
de  réplétion  ou  d'engorgement  pareil  à  celui 
qu'on  éprouve  quand  on  efi  nouvellement  attaqué 
de  ce  qu'on  appelle  un  Rhume  de  cerveau.  Les 
malades ,  en  portant  leurs  doigts  dans  la  narine, 
n'y  (entent  rien;  mais,  pour  peu  qu'ils  les  fourent 
fortement,  ils  font  fortir  une  certaine  quantité 
defang,  &  bien  tôt  la  tumeur  éprouvant  un  dé- 
gorgement fuffifant ,  l'odorat  revient ,  mais  pour 
peu  de  tems.  Les  accidens  reparoiffant  &  augH 
mentant  de  plus  en  plus  en  intenfité ,  déter- 
minent les  malades  à  confulter.  Si  alors  on  re- 
garde dans  l'intérieur  de  la  narine  ,  on  y  dé- 
couvre une  petite  tumeur  qu'on  ne  peut  bien 
voir  qu'autant  qu'on  leur  fait  tenir  la  tête  fort 
élevée  en  arrière  ;  fi  l'on  fait  faire  une  forte 
expiration ,  on  voit  la  tumeur  s'avancer  &  s'en- 
foncer de  nouveau ,  quand  on  fait  ceffer  l'expi- 
ration. Quelquefois  la  tumeur  fe  retire  fponta- 
nément  dans  les  tems  fecs  &  s'avance  dans  les 
tems  pluvieux  d'une  manière  étonnante.  La 
tumeur  alors  offre  différens  degrés  de  confif- 
tance  ;  elle  efi  quelquefois  très-folide ,  &  même 
approche  de  la  dureté  cartilagineufe ,  mais  le 
plus  fouvent  elle  eft  molle  &  faigne  pour  peu 
qu'on  la  touche  un  peu  fortement,;  c'eft  ce  genre 
de  Polype  fur  qui  la  température  de  l'atmof- 
phère  a  une  très-grande  influence.  La  tumeur 
offre  également  une  couleur  fort  différente;  quel- 
quefois elle  eft  pâle  comme  tranfparente  3  d'autres 
fois  elle  eft  d'un  rouge  foncé.  Cette  couleur, 
femble  être  plus  propre  à  ceux  qui  font  d'une 
certaine  confiflance  ,  comme  la  pâleur  l'eft  à 
ceux  qui  font  moux.  Le  Polype  d'abord  n'eft 
pas  accompagné  d'une  bien  grande  douleur 
même  à  une  époque  beaucoup  plus  avancée , 
fur- tout  ceux  qui  font  d'une  nature  molle  ;  mais 
ceux  qui  font  plus  confiftans  deviennent  plus  dou- 
loureux à  mefure  qu'ils  augmentent  en  volume, 
fur-tout  quand  on  les  touche  trop  fouvent.  Ordi-, 
nairement  ils  s'enflamment ,  &  bien-tôt  la  fuppu- 
ration  s'établiffant  à  leur  furface ,  il  fort  par  1 
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nez  nne  plus  ou  moins  grande  quantité  de  matière 
purulente.  Ce  font  ceux-ci  qui  ont  une  grande 
tendance  à  l'ulcération  cancéreufe-,  mais  auffi  ils 
font  moins  portés  à  croître  avec  amant  de 
promptitude  que  ceux  qui  font  moux.  Ceux-ci 
produifent  rarement  des  accidens  dès  leur  com- 
mencement ,  tant  qu'ils  font  confinés  dans  les 
narines  \  mais,  dès  qu'ils  ont  acquis  afiez  de  vo- 
lume pour  en  fortir,  alors  ils  en  occafionnent 
dont  la  nature  eft  relative  aux  parties  qui  font 
pïus  ou  moins  comprimées,  ou  aux  paflages  plus 
ou  moins  obftrués.  En  appuyant  fur  la  conque 
inférieure  ,  ils  bouchent  &  ferment  tellement  le 
canal  nafal  que  les  larmes  ne  pouvant  couler  par 
le  nez,  elles  dilatent  le  fac  &  refluent  par  les 
points  lacrimaux  de  manière  à  rendre  l'œil  tout 
larmoyant.  Quelquefois ,  chez  les  perfonnes  dont 
roffification  n'efl  pas  encore  complefte  ,  les  os 
prêtent  avec  la  plus  grande  facilité,  la  fi xe  s'élargit , 
le  nez  ,  qui  n'efl  plus  foutenu  par  la  cloifon  en- 
tièrement jertée  de  côté,  s'afFailîe,  &  une  por- 
tion du  Polype  pénétrant  les  rinus  maxillaires 
par  fon  orifice  naturel,  &  s'y  trouvant  encore 
à  l'étroit  ,  porte  fa  portion  orbiraire  en  haut  , 
chaiTe  l'oeil  de  l'orbite  ,  détruit  &  défigure  ainfi 
les  divers  os  du  crâne  &  de  la  face,  de  manière 
à  les  rendre  niéconnoiffables.  M.  Bonnet  a  en- 
voyé à  l'Académie  de  Chirurgie  ,  un  crâne  où 
l'on  voit  tous  les  défordres  qui  peuvent  furvenir 
en  pareil  cas.  Les  parois  des  iïnus  maxillaires 
font  fingulièrement  émincées  &' détruites  en 
divers  endroits,  uon  -  feulement  du  côté  des 
folles  orbnaires  ,  mais  ercore  du  côté  de  la 
voûte  du  palais,  dont  la  grande  partie  a  été 
rongée.  Les  cornets  inférieurs  duni.z,  les  lame; 
Ipongieufes  de  l'éthmoïde  ,  les  finus  &  touresles 
éminences  de  l'os  fphénoïde  font  auffi  totale- 
ment détruits .  Mais  pour  peu  que  les  os  offrent 
de  la  réfiflance  &  que  les  Polypes  foient  moux  & 
indolens  ,  ils  tombent  en  devant  fur  les  lèvres, 
ou  fe  portent  en  arrière  vers  le  golier ,  &  non- 
feulemtnt  alors  ils  gênent  la  déglutition,  mais 
même  encore  la  refpiration  ,  tn  déprimant  plus 
ou  moins  l'épiglotte  fur  i'orifice  de  la  trachée- 
artère. 

La  caufe  proégumène  du  Polype  eft  relative 
aux  deux  efpèces  que  nous  avons  admifes.  Le 
moux  paroît  vifiblcnunt  provenir  de  l'engor- 
gement aqueux  des  vaifTeaux  de  la  membrane 
narines ,  comme  il  arrive  chez  ceux  qui  font 
fujets  au  coriza  -,  c'eft  celui  que  les  Auteurs 
nomment  communément  Véficnlaire,  à  raifon  de 
la  tranfparence  qui  le  diflingue  de  toute  autre 
tumeur.  Le  dur  provient  de  la  môme  caufe  qui 
fait  naître  les  tumeurs  farcomsteufes  dans  les  dif- 
férentes parties  du  corps  j  il  eft  fouvent  fomenté 
par  une  caufe  vénérienne ,  qui  commence  par 
carier  fos ,  circonfiance  qui  en  complique  tou- 
jours ie  traitement.  En  général ,  les  Polypes  de 
l'une  &  de  l'antre  efpèce  peuvent  prendre  des 
Chirurgie.  Tome  II ,  l.ere  Partie. 
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accroiiTemens  plus  ou  moins  prompts ,  félon  que 
la  tumeur  &  les  parties  d'où  elle  naît  ,  font  plus 
ou  moins  fujettes  à  s'enflammer.  Ainfi  ,  l'on  en 
voit  qui  reflent ,  pendant  un  très-long  tems,  dans 
un  état  flationnaire ,  quand  les  malades  ne  font 
point  forcés  à  s'expofer  en  plein  air  ,  pendant 
que  d'autres  font  des  progrès  très-rapides ,  no- 
tamment chez  le  peuple  accoutumé  à  braver 
l'intempérie  des  faifons  ,  &  chez  qui  les  retours 
des  catharres  font  fréquens. 

Il  faut  faire  attention  à  ces  deux  genres  de 
caufesj ainfi  qu'au  degré  de  la  maladie,  pour 
apprécier  la  valeur  des  moyens  de  guérifcn  & 
porter  un  prognofiic  fur  la  curabilité  de  la  ma- 
ladie. Selon  quelques  Auteurs  ,  les  Polypes  font 
toujours  dangereux  ,  en  forte  qu'on  peut  regarder 
ceux  qui  en  font  attaqués"comme  étant  dans  une 
pofition  fort  inquiétante.  Selon  d'autres  ,  ils 
font  rarement  funtfles  quoiqn'occafionnellement 
fuivis  de  quelques  dangen.Les  premiers  confeillent 
de  n'y  jamais  toucher ,  pendant  que  les  autres  veu* 
lent  qu'on  les  tourmente  fans  s'occuper  deeequi 
peut  en  réfulter.  Cette  diveififé  d'opinions  vient 
de  ce  que  tous  n'ont  point  difiingué  les  efpèces, 
avec  la  précifion  qu'ils  auroient  dû.  Nous  avons 
déjà  remarqué  que  les  tumeurs  de  ce  genre  avoient 
difFérens  degrés  de  confifiance  ;  eh  -  bien  ! 
nous  pouvons  dire  ,  d'après  l'expérience  ,  que 
les  dangers  qui  en  accompagnent  le  traitement 
chirurgical  ,  efl  en  raifon  de  leur  dureté.  Les 
Poiypes  moux  font  non-feulement  moins  dou- 
loureux que  les  autres,  mais  encore  on  a  moins 
à  craindre  dans  leur  traitement.  Il  n'en  efl  pas 
de  même  de  ceux  qui  font  durs  &  comme  far- 
comateux  i  non-feulement  ceux-ci  occafionnent 
de  la  douleur  dans  l'opération  ,  mais  ils  font 
encore  fujets  à  revenir  après  qu'on  les  a  traités. 
Ainfi,  en  fuppofant  d'ailleurs  la  conflitution  du 
corps  autant  bonne  qu'elle  pniffe  être,  on  peut 
donner  un  prognoftic  favorable  dans  prefque 
tous  les  cas  de  Polypes  moux  &  peu  volumi- 
neux -,  c'efl  le  contraire  pour  ceux  qui  font  far- 
comatëux  ou  durs ,  car  alors  il  eft  rare  qu'on 
puiffe  emporter  ceux-ci  complettemenc,  & ,  quand 
même  on  y  réuflîroit ,  ils  font  fujets  à  revenir, 
&  même  à  laifler  après  eux  un  ulcère  cancéreux. 

Avant  de  penfer  au  traitement  trunuel  du 
Polype  ,  il  convient  de  recourir  aux  moyens  ré- 
vulfifs  qui  peuvent  détourner  les  humeurs  des 
narines  -,  cette  règle  a  particulièrement  fon  ap- 
plication dans  les  Polypes  farcomateux  corn- 
mençans.  Ainfi  ,  l'on  purgera  fréquemment  le 
malade  avec  les  drafliques  ;  on  ouvrira  un 
cautère  ou  un  féton  à  la  nuque  >  où  l'on  fera 
porter  le  garou  au  bras  -,  puis  on  en  \iendra  aux 
fondans  apéritif;  &  à  la  pùfanne  des  bois.  Si 
l'on  peut  rapporter  la  caufe  de  la  maladie  à  un 
principe  vérolique  ,  on  aura  recours  aux  mer- 
curiaux,-  fi  l'on  préfume  qu'elle  dérive  d'un  levain 
Icprbutique  j  on  s'en  tiendra  aux  remèdes  qu'oa 
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regarde  comme  fpëcifjques  en  pareil  cas.  Enfin , 
dans  toutes  autre?  circonUances  ,  on  en  viendra 
au  traitement  local ,  quand  on  y  aura  prélimi- 
nairement  tîifpoié  le  malade. 

Les  Auteurs,  qui  ont  fpëcialement  traité  cetre 
matière,  ont  rapporté  les  moyens  curâtifs  aux 
f  uivans ,  favoir  :  l'exficcation  ,  la  cauférifation  , 
l'exciiion  ,  l'extirpation ,  !e  fé;on  &  la  ligsture. 
Quand  on  s'eft  déterminé  pour  l'un  ou  l'autre 
de  ces  moyens ,  on  place  le  malade  convenable- 
ment,  c'eit  à -dire ,  fur  une  chaife  de  moyenne 
hauteur,  vis-à-vis  une  fenêtre  bien  éclairée ,  même 
au  folei!  ,  s'il  eft  poffible.  On  lui  fêta  pancher  la 
tête  qu'un  aide  tiendra  affermie  fur  fa  poitrine, 
en  appuyant  fes  mains  croifées  fur  le  front  ,  & 
l'on  fera  ufage  des  moyens  qu'on  aura  choifis. 

L'exrfccaiion  ne  peut  guère  avoir  lieu  que 
pour  Us  Polypes  moux,  indolens,  ceux  enfin  que 
quelques  -  uns  nomment  véficulaires  ou  mou- 
queux.  On  emploie,  dans  ceite  méthode,  le  fuc 
des  plantes  aftringentes ,  l'efprit-de-vin  ,  l'eau 
alumineufe,  du  vinaigte  difiillé  ,  la  décoclion 
d'écorce  de  chêne ,  qu'on  fait  renifler  de  tems  à 
autre.  Celfe  confeiiloit  la  compofnion  fuivante: 
Bf.  Minii  Jïnopici,  chalcitidis  ,  cakis  ,  fandarachœ 
aa  p.  i  ,  atramenti  J'utord ,  p.  n  .  11  la  portoit  fur 
la  tumeur  au  moyen  d'un  pinceau  ou  d'un  peu 
de  charpie.  M.  Bell  dit  avoir  vu  des  Polypes 
affez  gros  fe  deffécher  ,  fe  rider  &  devenir  fin- 
gui  ièrement petits,  étant  traités  par  l'exficcation', 
mais  il  obferve  que  la  cure  n'en  jamais  radicale. 
Néanmoins,  continne-t-il ,  ce  n'eft  pas  peu  que 
de  rendre,  par  des  moyens  auffi  doux,  une 
opération  douloureufe  moins  nécefiaire.  Mais , 
en  pareil  cas,  il  vaut  mieux  recourir  aux  remèdes 
exficcatifs  fous  forme  fèche  &  qu'on  dirige  comme 
on  veut  au  moyen  d'un  chalumeau',  tels  font  les 
poudres  de  noix  de  galle  ,  de  cyprès ,  d'écorce 
de  grenade,  d'ariftoloche  auxquelles  on  joint  un 
peu  d'alun  ,  un  mélange  de'  poudre  de  fabine 
&  d'ochre  ,  qui  les  affaiffe  &  les  flétrit  peu-à-peu. 
Il  convient ,  quand  on  choifit  cette  méthode , 
que  le  malade  ne  prenne  point  de  tabac  ,  &  ne 
refpire  qu'un  airfec  ,  autant  qu'il  lui  fera  poffible. 

La  cautérifation  qu'on  mettoit  en  pratique  d?.ns 
tous  les  cas  où  l'on  redoutoit  l'hémorrhagie  après 
l'extirpation  de  quelque  tumeur  ,  fut  d'autant 
mieux  reçue  dans  le  traitement  du  Polvpe,  que 
la  membrane  pituitaire  efl  difpofée  à  fournir  beau- 
coup de  fimg,  même  dans  les  cas  les  plus  ordi- 
naires. Paul  ne  parle  de  ce  moyen  que  pour  les 
malins  -,  il  a  é'é  en  vogue  fous  les  Arabes  & 
chez  les  reflaurateurs  de  l'Art ,  ïhévenin  ,  Guv 
de  Chaulinc  &  Dionis.  On  fe  fervit  d'abord 
d'une  verge  de  fer  qui  fe  terminoit  par  un  bou- 
ton olivaire,  &  qu'on  pafîoit-,  après  l'avoir  fait 
rougir  ,  dans  une  canule  ,  pour  préferver  lés 
parties  environnantes  de  l'action  du  feu ,  &  l'on 
répétoit  l'application  autant  de  fois  qu'on  lecroyoit 
oéceffaire.  Non -feulement  on  attaqua  ainli  le 
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Polype ,  mais  on  crut  encore  devoir  en  dériver 
ailleurs  la  cattfe  humorale  ,  en  brûlant  la  peau 
du  front  à  diftérens  degrés  de  profondeur.  On 
peut  voir ,  à  ee  fujer ,  la  pratique  d'Albucafis  & 
de  Msfué  ,  qui  aujourd'hui  eft  tout- à -fait 
abandonnée  ,  malgré  ce  qu'a  fait  Marc-Aut*l 
Séverin  pour  la  faire  revivre  de  fon  tems.  Mais- 
on ne  tarda  pas  à  s'appercevoir  combien  il  étoit 
difficile  de  porter  ainfi  un  fer  rouge  dans  un  lieu 
obfcur  comme  les  narines, fans  intéreffer  les  parties 
faines. D'une  autie  part,  les  douleurs  affreufes  dont 
étoit  accompagnée  &  fuivie  cette  pratique,  les 
inflammations  &  dégénérefeences  de  ce  qui  n'avoit 
pu  être  attaqué  convenablement,  &  les  accidens 
généraux  qui  fouvent  furvenoient ,  l'ont  fait  aban- 
donner pour  lui  fubftituer  une  méthode  plus 
fimple,  celle  des  corrofifs ,  qui  peut  avoir  fon 
efficacité  lorfquele  Polype  eft  petit,  moux,  fpon- 
gieux  ,  &  qu'il  n'eft  pas  bien  avant  dans  le  nez. 
On  peut ,  dans  cette  méthode  ,  employer  les 
poudres  de  verd  de  gris,  de  vitriol  calciné,  de 
précipité  rouge  ,  d'alun  brûlé,  ou  la  diffolution 
de  pierre  infernale  ,  de  pierre  à  cautère ,  l'efprit 
de  nitre  ,  ou  l'eau  mercurielle.  Communément 
on  fe  fertde  préférence  du  beurre  d'antimoine , 
dont  on  touche  le  Polype  avec  une  fauffe 
tente.  Quand  on  emploie  cette  méthode  il 
faut  avoir  le  foin  ,  chaque  fois  qu'on  en  fait 
l'application ,  de  faire  tirer  de  l'eau  froide  par 
le  nez,  pour  diminuer  l'effet  corrofif  en  cas  qu'il 
fût  porté  trop  haut.  En  général ,  cette  méthode 
des  caufiiques  ne  peut  avoir  de  fuccès  qu'autant 
que  le  remède  agit  promptement  fur  toute 
la  tumeur  ,  car  s'il  n'a  d'effet  que  fur  une  por- 
tion, l'excroifTance revient  de  fa  propre  racine, 
fur-tout  fi  celle-ci,  par  fa  pofition,  efl  hors  de 
l'atteinte  du  cauftique ,  &  la  maladie  loin  de  guérir 
n'en  devient  que  plus  rébelle. 

L'excifion  remonte  à  Celfe.  Il  faut ,  dit  cet 
Auteur,  en  parlant  de  la  cure  du  Polype,  le 
féparer  de  l'os  des  narines  auquel  il  efl  attaché, 
au  moyen  d'un  ferrement  aigu  fait  en  manière 
de  fpatha ,  en  apportant  toute  l'attention  pof- 
fible pour  ne  point  bleffer  en  bas  le  cartilage 
qui  fe  guétiroit  difficilement  ,  &  lorfqu'il  aura 
été  coupé  ,  il  faut  le  retirer  avec  un  crochet, 
puis  avec  un  linge  tortillé,  ou  un  pinceau*,  y 
porter  un  médicament  qui  arrête  le  fang.  Il  faut 
même  en  remplir  la  narine  légèrement.  Paul, 
qui  a  expofé  cette  méthode  d'une  manière  éten- 
due ,  fait  mention  d'un  infiniment  qui  diffère 
peu  de  celui  de  Celfe,  fi  ce  n'efi  qu'il  efl  plus  pointu. 
Sinifl.aque ,  dit-il,  manu  naji  meatum  adapertum 
tenentes,  dextrâ  polypicâ  jpathe  ad  tnyrthacei  folii 
figuram  facfd  Folypum  feu  carnis  exct  efcentiam  cir- 
cumeidemus  ,  eam  in  partent  ferramenti  acte  injeeld 
quanarïbus  adkœret;  detnde  ferro  converfo  manu- 
brioli  cjus  cencavitate  exajum  carn  mprotrahemus. 
Sique  ita  purum  nafî  meatum  ejfeâum  viderimus,  ai 
medicamenta  dejeendemus.  Sin  autetp pars  Polypi 
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fuerh  reîicla,  ahero  ad  Volypwn  iTadendum  acco- 
modatofe trams nto  îmijjo  ,  modo promovendo  ,  modo 
ntorquendo ,modo  radendo  non  timide  relnjuias  vitii 
e^K«^#s.AÎbucafisqui  vécut  long-tcms  après,  con- 
feilloif ,  pour  opérer  plus  fûiément  &  pluscommo- 
démenr ,  de  tirer  le  Polype  au-dehors  ,  au  moyen 
d'un  cro.het  ou  des  renettes  &  d'en  couper  à 
médire  tout  ce  qui  fe  piéfenroit,  &  de  revenir 
à  cette  opération  autant  de  fois  qu'il  faudroit. 
Guy  ce  Chauliac,  Séveiinont  ,  ainfi  que  plu- 
fieurs  aurres  ,  fuivi  cette  méthode.  Fabrice 
d'Acquapendente  avoit  ,  pour  la  perfectionner  , 
imaginé  des  tenettes  tranchantes,  qu'il  enfonçoit 
dans  les  narines  aufii  profondément  qu'il  le  pou- 
voir,  &  lorfqu'il  étoit  parvenu  à  la  racine  du 
Polype  ,  il  la  faififfoir  &  la  coupoit  auffi  exac- 
semenr  qu'il  lui  étoit  pofiible-,  puis  retirant  fon 
infiniment,  il  regardott  dans  la  narine,  &  s'il  y 
trouvoit  encore  quelques  portions  adhérentes  , 
il  le  reportoit  pour  opérer  de  nouveau.  Sennert 
&  Glandorp  ont  fuivi  cette  méthode,  &  Heifier 
dit  avoir  été  témoin  lui  même  plufieurs  fois  de 
des  bons  effets.  Mais  quels  qu'ils  aient  pu  être  en 
quelque  cas  ,  la  difficulté  de  porter  un  infini- 
ment tranchant  dans  un  efpace  rmffi  tortueux  que 
les  narines ,  fans  courir  les  rifques  de  blefler  les 
parties  faines  du  voifinage  qu'il  faut  conferver, 
]  impofiîbilé  d'attaquer  aulfi-tôt  la  racine  du  Po- 
lype ,  la  feule  à  détruire ,  l'hémorrhagie  dont  efi 
fuivi  la  plupart  du  tems  ce  procédé,  l'a  fait  en- 
tièrement tomber  en  diferédit.  On  pourreit  ce- 
pendant y  avoir  recours  dans  certain  cas,  qu'une 
longue  praûque  feule  peut  offrir  ;  quand  ,  par 
exemple, la  tumeur  naît  c'elTus  le  plancher  inférieur 
des  narines  &  que  la  pointe  d'un  feapel  bien 
aiguë  peut  y  atteindre,  on  doit  même  ,  fans 
hériter ,  employer  ce  moyen  de  préférence  à  la 
ligature,  car  alors  on  peut  faire  agir  l'infirumenr 
plus  commodément  ,  &  s'il  arrive  quelqu'hémor- 
ragie ,  elle  n'efi  point  ordinairement  fort  confi- 
dérable  ,  &  l'on  peut  mieux  en  venir  à  bout  par 
la  comprefiion.  Un  fcalpel  bien  pointu  à  lame 
étroite,  garni  de  linge  jufqu'au  bout,  &  une 
érigne  pour  faifir  &  attirer  la  tumeur  ,  font  les 
feuls  infirumens  qui  foîent  alors  neceflaires. 

L'extirpation  eft,en  quelque  forte,dùe  à  Fabrice 
d'Acquapendente  j  l'inflrurrient  d<>ni  il  fe  fervon 
étoit  fait  fur  le  même  modèle  des  pinces  à  Po  ype , 
avec  cette  différence  que  le-  bord  en  étoient 
tranchans.  Son  inftrununt  .  dont  il  vante  beau- 
coup les  avantages  ,  agilfoit  en  -fier  &  en  cou- 
pant &  en  ai  radiant.  Voici  ,  félon  Dionis ,  qui  a 
le  mieux  décrit  cette  mé  hode  ,  en  quoi  elle 
confifie.  Le  malade  fitué  convenablement  & 
les  narines  bien  ouvertes  avee  le  fpeculum  on 
les  doigts  ,  on  y  porte  une  pince  dont  les  mors 
font  en  bec  do  canne.  On  faifit  avec  cet  infini- 
ment le  Polype  le  plus  haut  &  le  plus  près  de 
fa  bafe  que  l'on  peur,  &  après  l'avoir  tourné 
un  tour  ou  deux  en  le  tirant  doucement  ,  on 
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F affadie  avec  fes  racines  \  on  y  revient  à  plu- 
rieurs  fois  s'il  efi  nécefiaire,  en  faifint  ren  fier 
de  l'eau  pour  nétoy  r  les  narines  &  y  voir  plus 
clair.  Quand  même  le  Polype,  obferve  le  même 
Auteur,  s'avanceroit  jurque?  derrière  la  lueite  , 
cette  portion  a  coutume  de  fuivre  celle  qui  fe 
trouve  dans  le  nez,  pirce  qu'elles  font  continues 
l'une  à  l'autre.  Cependant ,  fi  la  partie  qui  fe 
montre  en  arrière,  étoit  longue  &  greffe,  il  feroit 
plus  à  propos  d'arracher  le  Polype  p;r  la  bouche 
que  par  le  nez.  On  fera  attention  ,  obferve  le 
même  Auteur,  de  ne  point  pincer  la  Inerte,  qui 
efi  placée  au-devant  du  Polype.  Avant  Dionis 
on  te  fervon  d'un  bec  de  canne  àrefibrt,  ou  d'un 
bec  de  grue  de  différentes  lorgnent  s ,  tels  qu'on 
les  voit  repréfentés  dars  la  Planche  qui  a  rapport 
a  cet  article-,  mais ,  comme  elles  ne  faifiiïbient  pas 
convenablement  la  tumeur,  on  les  a  abandonnés 
pour  des  pinces  aillées  ,  &  dort  les  mors 
font  garnis  en  dedans  de  pointes  pour  mieux 
fixer  la  tumeur.  Il  y  en  a  de  droites  &  de  courbes, 
ainfi  qu'on  peut  le  voir  dans  la  Planche  à  laquelle 
nous  venons  de  renvoyer.  Leurs  branches  doivent 
être  auffi  délicates  qu'il  efi  pofiible  pour  entrer 
plus  facilement  dans  les  narines ,  car  pourvu 
qu'elles  foient  de  bonne  trempe  ,  elles  offriront 
toujours  afîez  de  réfifiauce.  Mais  fi  le  Polype  fe 
porte  plus  haut  vers  le  nez  ,  qu'on  ne  !e  fente 
point  en  arrière  &  qu'on  éprouve  de  la  réfif- 
tance  à  introduire  les  pinces  parles  narines,  on 
confeille  d'incifer  fur  le  cartilage  du  nez  ,  afin 
de  leur  ouvrir  un  paffage  j  &  ,  après  qu'on  a 
enlevé  la  tumeur,  on  réunit  les  parties  divifées, 
foie  avec  une  emplâtre  adhélive  oUavec  un  point  de 
future.  On  peut  néanmoins  fe  difpenfer  de  mettre 
en  pratique  un  procédé  fi  violent,  en  ayant  recours 
à  la  pince  de  Pvichter  qui  efi  faite  d'après  le 
modèle  du  forceps.  On  introduit  chaque  branche 
féparément ,  comme  on  le  fait  pour  les  forceps 
dans  les  accouthemens ,  én  leur  faifant  fuivre 
les  côtés  du  Polype,  &  quand  elles  font  à  hau- 
teur  égale,  on  les  joint  comme  fi  elles  fuflënt 
les  branches  du  forceps ,  &  on  les  fait  alors  agir 
routes  les  deux  en  même  -  tems.  Le  D.  Richter  * 
dans  un  cas  de  cette  efpèce ,  où  le  Polype  de 
n-iiure  très-dure  rempliffoii  tellement  la  narine, 
qu'on  ne  pou  voit  y  introduire  les  pinces,  em- 
ploya le  moyen  fuivant  qui  lui  réuffit  comme  il 
s'y  atrendoir.  Jl  fit  au  centre  de  la  tumeur  un 
trou  avec  un  trois-car  ordinaire  ,  qu'il  avoit  fais 
rougir  &  qu'il  avoit  enfuite  garni  avec  fa  canule. 
Par  ce  moyen  il  pratiqua  un  canal  par  lequel  le 
malade  pût  refpirer  aifément  ,  &  la  tumeur  dimi- 
nua beaucoup  ;  mais  m.dheureufement  le  malade 
ayant  ch  ingé  fon  domicile,  ij  ne  pût  compte  ttét 
la  guérifon  par  l'extraction.  Le  Polype  efi  fou- 
vent  fi  volumineux  que  quoiqu'on  fafie  pour  le 
faire  fortir  par  l'arrière  narine  ,  on  n'y  peut  réuflir. 
La  Faye,  dans  fes  Notes  fur  Dionis,  confeille 
alors,  à  l'imitation  de  J.  L.  Petit  ,  de  couper. 
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avec  un  hiftouri ,  la  cloifon  charnue  du  palais  ;  ' 
&  de  faifir  enfuite  le  Polype  avec  des  pinces 
courbes  ou  avec  les  doigts.  Quelques  -  uns 
legardent  ce  confeil  comme  imprudent  ,  en 
ce  que  ,  difent  -  ils  ,  il  efi  fort  incertain 
fi  la  playe  du  voile  pourra  fe  réunir.  Mais 
qu'elle  fe  réunifie  ou  non,  la  déglutition  ne 
s'en  fait  pas  moins  facilement  comme  chez  ceux 
qui  ont  cène  partie  fendue  par  un  vice  de  raif- 
fançe.  La  Faye  difoit  cependant  à  fes  élèves, 
qu'il  s'étoit  au  moins  com  aincu  par  ia  fuite  que 
cette  feclion  étoit  inutile.  Morand,  dans  un  pa- 
reil cas,  n'eut  recours  qu'à  fes  doigts,  il  en  mit 
un  dans  une  nawne  &  un  fécond  dans  la  bouche 
par  derrière  la  cloifon,  &,  les  portant  enfuite 
de  côté  &  d'autre,  il  arracha  ainfiTe  Polype 
que  le  malade  cracha  à  différentes  reprifes. 

L'extirpation  a  été  regardée  comme  préférableà 
toute  autre  méthode  ,  en  ce  que  quand  le  Polype 
étoit  d'une  certaine  dureté,  on  pouvoir  l'emporter 
jjufqu'a  la  racine,  ce  qu'on  ne  pourroit  faire  avec 
î'infirument  tranch  ;nt ,  en  ce  que  la  torfion  qu'é- 
prouvoieot  les  vaiffeaux  à  la  bafe  de  la  tumeur, 
ies  difpofoit  de  manière  à  ne  pouvoir  fournir 
une  bien  grande  hémorrhsgie  comme  dans  l'ex- 
cifion,  ce  qui  peut  être  vrai  pour  quelques  ef- 
oèces  &  non  pour  d'autres;  car  il  eft  certain  que 
cette  méthode  telle  fagement  qu'on  L'ait  mife  en 
pratique  ,  a  été  (uivie  dune  très-grande  perte  de 
fang,  fur-tout  dans  les  cas  des  polypes  qui  de- 
mandoient  qu'on  opérât  par  la  bouche,  vu  peut- 
être  la  difficulté  qu'on  avoir  à  faire  la  torfion  fi 
recommandée  en  pareil  cas.  Mais,  en  généra!, 
l'hémorrhagie  n'efi  à  craindre,  qu'autant  qu'elle 
vient  des  parties  qui  avoifinent  le  pédicule  de  la 
tumeur,  car  le  fang  qui  vient  de  la  tumeur  mê- 
me, doit  peu  inquiéter,  fur-tout  quand  le  ma- 
lade loin  de  s'affaiblir  fent  fes  narines  plus  li- 
bres &  fa  refpiration  plus  aifée.  Néanmoins  com- 
me il  peut  y  avoir  des  cas  inquiétans,  les  Pia- 
tieiens  que  leur  expéiience  a  mis  à  même  d'avoir 
recours  à  pliifieurs  moyens  propres  à  réprimer 
promptement  le  fang,  ont  confeil  lé  les  ur.s  un 
féton  de  linge  au  milieu  duquel  eft  fixé  un  ou 
p'.ufieurs  morceaux  d'agaric  ou  un  bourdonnet 
ferré  &  imbibé  d'eau  ftyptique  &  sffez  gros  pour 
fermer  les  arrières-narines ,  puis  de  tamponer  la 
partie  antérieure  avec  plufi-urs  rouleaux  de  char- 
pie-, les  autres  des  poudres  &  des  liqueurs  ftyp- 
tiques  qu'ils  faifoient  tirer  par  le  nez  ou  iniec- 
îoient  par  les  narines.  Mais  cette  dernière  mé- 
thode peut  avoir  quelque  danger  quand  les  re- 
mèdes fe  portent  par  i'arrière-bouche  jufqu'au 
larynx.  Les  moyens  comprefiifs  fui  vans  nous  pa- 
roilfent  être  les  meilleurs.  Comme  le  plus  fou- 
vent  l'hémorrhagie  vient  de  l'ouverture  de  quel- 
ques vaiffeaux  qui  rampent  dans  les  fofles  nara'es 
poftérieures,  c'efl  par  l'arrière-bouche  qu'on  doit 
tenter  la  compreiïion  fur  les  vaiffeaux  qui  four- 
uiflent.  On  introduira  donc  une  aiguille  plate, 
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bourennée  &  un  peu  flexible  par  le  nez  jufques 

dans  le  fond  de  la  narine-,  pendant  qu'on  pouffe 
cette  aiguille  d'une  main,  un  doigt  de  l'autre 
porté  jufques  derrière  le  voile  du  palais' ramène 
l'extrémité  boutonnée  dans  la  bouche  &  au  de- 
hors. L'aiguille  eft  armée  d'un  fil  qui  fuît  le  mê- 
me trajet-,  lorfqu'elle  eft  tout-à-fait  fortie,  on, 
coupe  le  bout  du  fil  pour  le  féparer  de  fon  con- 
ducteur j  on  y  attache  un  tampon  de  charpie, 
imbibé  d'eau  aluminéufe  &  bien  piefte  erfuire  : 
.  puis  tirant  le  bout  cin  lien  qui  fort  par  le  nez, 
on  attire  le  bourdonnet  jufques  derrière  le  voile 
du  palais  dans  la  foffe  nafale  qu'il  remplit  allez 
pour  comprimer  les  vaiffeaux  qui  fourniffent  le 
fang.  Au  lieu  d'aiguille  plate  on  tonde,  on  peur, 
dans  un  cas  urgent  d'hémorrhagie,  fe  fervir  d'une 
bougie  à  fonder  l'urètre  ou  même  d'une  bougie 
à  brûler  qu'on  appelle  rât- de-cave.  Le  Dran , 
dans  un  cas  femblable  inrroduifit  furie  bout  du 
doigt  une  bandelette  de  linge  effilée  qu'il  porta 
par  I'arrière-bouche  jufqu'à  la  narine  pofiérieure, 
où  il  l'alla  faifir  âvee-des  pinces  pour  l'attirer 
hors  du  nez.  Cette  bandelette  entraînait  un  bour- 
donnet trempé  dans  une  liqueur  aftringente.  Bel- 
locq  avoit  imaginé  un  infiniment  particulier , 
pour  porter  de  dedans  en -dehors  le  moyen  com- 
prefiif.  Comme  cet  infiniment  ingénieux  eft  fort 
utile  pour  faciliter  la  ligature  des  Polypes  de  la 
gorge,  nous  en  parlerons  dans  peu  en  décrivant  la 
meilleure  manière  de  placer  la  ligature  fur  eux. 

Quelque  précaution  qu'on  prenne  pour  em- 
ployer la  méihode  de  l'extirpation,  fouvent  il 
refïe  des  portions  inacccflïbles  aux  pinces  &  qu'il 
faut  cependant  détruire,  fi  Ton  ne  veut  voir 
revenir  la  maladie,  telle  qu'elle  étoit  avant.  Les 
Anciens,  qui  employoiem  la  méthode  de  l'exci- 
fion  n'ignoroient  point  cet  inconvénient  &  la  dif- 
ficulté d'y  remédier.  Paul,  après  avoir  donné  les 
moyens  de  reconnoître  s'il  n'en  eft  point  encore 
refté,  continue  en  difant  qu'il  Faut  prendre  un 
|  fil  de  lin  de  médiocre  greffeur ,  tortillé  comme 
de  la  ficelle,  funiculi  modo  intortum ,  y  faire  des 
rœuds  féparés  les  uns  des  autres  d'environ  deux 
ou  trois  doigts.  On  patTera  le  bout  de  ce  fil  dans 
l'œil  d'un  lîilet ,  on  introduira  enfuite  le  bout 
de  celui-ci  parle  nez,  en  haut  vers  l'arrière-na- 
rine, puis  l'ayant  faiti  par  ia  bouche,  on  tire  i 
foi  le  ftilet  dont  on  débanaffe  le  fil,  enfuite  pre- 
nant celui-ci  de  chaque  main,  on  tire  en  avant 
&  en  arrière  pour  déchirer  les  chairs  reliantes 
par  le  moyen  des  nœuds,  qui  agiflent  alors  com- 
me les  dents  d'une  feie.  Albucafis  &  plufieurs 
autres  venus  après  lui  ,  ont  copié  ce  procédé  de 
Paul,  fans  rien  dire  de  fes  inconvénient  Un 
des  principaux  que  trouve  Fabrice  d'Acquapen- 
dente  eft  qu'il  n'a  aucun  effet  fur  les  parois  fu- 
périenres  des  narines  où  ces  reftes  de  Polypes 
font  ordinairement  implantés.  Néanmoins  le  Dtan 
i  dit  ,  dans  fes  Obfervations ,  l'avoir  employé  avec 
fuccès  à  la  Charité,  &  Lafaye  rapporte  dans  fe| 
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Remarques  fur  Dionis ,  avoir  été  témoin  du  fait. 
Ce  fut  d'après  l'idée  de  ce  moyen  que  Levret 
imagina  vin  infiniment  qu'il  appelle  Verticillé  , 
pour  détruire  un  Polype  muqueux  qui  avoit  ré- 
Mé  à  tous  les  remèdes.  Cet  infiniment  efl  un 
fil  d'archd  tourné  en  fpiiale  fur  un  fhlet  d'ar- 
gent trèi-flexible,  &  terminé  à  chaque  bout  par 
tin  manche  dont  l'un  feulemenr  s'adapte  à  vis. 
On  fait  paffer  celui-ci ,  après  qu'on  en  a  dévifé 
le  manche,  dans  la  narine,  jufqu  a  ce  qu'on  l'ap- 
perçoïve  en  arrière.  On  le  faitit  alors  avec  des 
pinces  à  Polype  pour  l'attirer  au  dehors  en  rnê- 
ine-tems  qu'on  pouffe  par  ie  nez  avec  l'autre 
main ,  enfuite  on  adapte  le  manche  à  cette  ex- 
trémité ,   puis  on  prend  de  chaque  main  un 
des  manches  de  l'iriftrument ,  &  par  des-rnoii- 
vemens  combinés  tantôt  en  bas  tirant  à  foi,  tan- 
tôt à  droite  ou  à  gauche  tirant  fur  les  côtés, 
tantôt  en  haut  tirant  d'une  main  &  répondant 
avec  l'autre  dans  un  même  fens ,  fairant  enfuite 
faire  à  celle-ci  ce  que  faifoit  celle-là,  &  à  cette 
dernière  ce  que  faifoit  la  première,  combinant 
enfin  ces  divers  mouvemens ,  leur  direction  & 
leur  durée,  on  parviendra  à-contondre  en  râpant 
pour  ainfi  dire.  Telle  eft  la  manière  dont  Levret 
fe  propofoit  d'opérer-  mais,  la  répugnance  de 
la  malade,  pour  cet  infiniment ,  empêcha ,  dit-il, 
d'en  juftifkr  l'excellence.  Mais  quelque  foit  la 
valeur  de  la  cordelette  de  Paul,  celle  du  verti- 
cillé de  Levret,  nous  croyons  qu'il  vaut  encore 
mieux  détruire  ces  refies  au  moyen  d'une  mèche 
garnie  de  bourdonnets  qu'on  charge  d'onguent 
brun  ou  sgyptiac,  &  quand  la  narine  eft  a(îez 
libre,  alors  dn  fubfiitue  l'eau  de  chaux,  l'eau 
vulnéraire  &  autres  deiïkcatifs.  Mais,  comme  ce 
traitement  a  beaucoup  de  rapport  à  la  méthode 
du  féton  dont  nous  allons  parler,  nous  n'en  di- 
rons pas  davantage. 

v  Le  féton  a  été  mis  en  ufa;;e  d'après  l'obfêr- 
vation  de  ce  qui  fe  psfTe,  quand  on  a  recours 
à  ce  moyen  pour  faire  fuppurer  une  fiflole  ou 
un  finns.  On  a  cru  qu'en  paffant  ainfi  dans  l'in- 
térieur des  narines,  une  cordelette  de  foye  ou 
de  coton  imbue  de  confomptif,  &  la  retirant 
journellement  pour  en  appliquer  une  autre,  on 
paniendroit  en  excit?nt  une  inflammation  &  une 
fuppuration  convenable,  à  la  détruire  par 
fuite  de  rems.  Cette  théorie  étoit  fondée  fur  celle 
qu'on  avoit  des  fuppurations  ordinaires,  où  l'on 
admettoit  une  grande  abrafion  des  foîidcs.  On  a 
tenté  cette  méthode,  mais  elle  n'a  point  eu  tous 
les  avantages  qu'on  s'en  étoit  promis-,  h"  d'abord 
die  a  en  quelque  fuccès,  c'eft  que  les  bourdon- 
n-fs  &  autres  corps  chargés  de  médicamens  , 
avoient  agi  en  pondant  ailleurs  le  Polype  &  dé- 
gageant ainfi  momentanément  les  narines-,  mais  en 
la  ceffant,  la  maladie  revenoit  bien-tôt  comme 
précédemment.  D'ailleurs  la  iuppuration  n'en"  que 
fupeificielle  &  jamais  affez  profonde  pour  don- 
Ber  heu  à  us  affaiffement  complet;  &,  pour  peu 


P  O  L  119 

que  la  tumeur  tourne  à  ia  malignité,  ces  remèdes 
çauftiques  ne  font  que  l'accélérer. 

La  ligature  eft  le  dernier  moyen  de  guéri  fo» 
qu'on  ait  employé  dans  le  traitement  du  Polype» 
On  en  fait  cependant  remonter  l'origine  à  Hip- 
pocrate,  quoique  cet  Auteur  fo!t  loin  d'être 
clair  fur  c;:t  article.  L'Auteur  îe  plus  ancien  qui 
ait  expreffèmejat  parlé  de  cette  méthode  ,  iû 
Glandorp,  ainii  qu'on  le  peut  voir  dans  for* 
Ouvrage,  intitulé:  TraBatus  dePolypo  narium,af- 
feB'u  graviJJïmn7obfervador.ihus  illyfirat'js3  imprimé 
en  1628.  u  Ii  faut,  dit-il,  entourer  le  Polyps 
le  plus  près  de  la  racine  qu'on  le  peut  avec  un 
fii  de  foye  ciré,  nouer  enfuite  ce  fil  &  couper 
enfin  l'cxcroifïance  au-defîous  de  la  ligature. 
Mais  comme ,  par  cette  opération,  il  faut  de  toute 
Hëçe'ffîtë  lier  le  Polype  au-dehors  avec  des  pin- 
ces ou  une  érigne  s'il  ne  faillit  point,  il  raa* 
prendre  garde,  ajoute-î-iî,  d'amener  la  tumeur» 
avant  de  l'avoir  liée.  Quoique  Giandorp  ait  em- 
ployé ce  moyen  avec  fuccès  chez  une  dame  dont 
il  avoit  d'abord  traité  le  Polype  par  les  çaufli- 
ques, cependant  il  ne  paroît  pas  avoir  le  degré 
de  confiance  qu'il  auroit  dù  donner  à  une  mé- 
thode dont  la  réuffite  lui  fût  fi  avantageufe.  Cette 
méthode  fst  en  quelque  fotte  oubliée  jufqu'â 
Heifter  qui  la  tenta  avec  fuccèi  fur  une  perfonn® 
âgée,  dont  le  Polype  avoir  été  infrutlueufement 
traité  avant  par  ia  méthode  des  caufiiques.  Il 
fe  fervit  dans  cette  opération  d'une  aiguille  cour- 
be, qui  a  beaucoup  de  relïemblance  à  celle  que 
Gouiard  imagina  pour  Her  l'artère  intercoftale, 
&  qui  a  latéralement  vers  la  pointe  un  cei!  pour: 
porter  un  fil ,  &  fe  termine  comme  l'autre  par 
un  manche  app'ati  L'n  peu  avant,  Dionis  avoit 
1  également  conseillé  cette  méthode  pour  celle  des 
rumeurs  dont  les  racines  étoiest  grêles;  il  la  fai- 
foit avec  un  fil  difpofé  en  anfe,  dans  lequel  il 
comprenoit  la  tumeur,  enfuite  un  bout  fortanï 
par  ia  gorge  &  l'autre  par  îe  nez,  il  procédoit  à 
la  ferrer  ,  aftlz  difficilement  cependant  ainfi  qu'il 
l'avoue.  On  doit  à  Levret  une  fuite  des  moyens 
qui  rendent  la  méthode  de  la  ligature  auffi  aifée, 
que  tout  autre  procédé,  ainfi  qu'on  en  fera  con- 
vaincu par  la  fuite.  Atffi  doit-on  regarder  c@ 
Praticien  comme  le  vétitable  Inventeur  de  cette 
méthode-,  l'application  qu'il  eut  à  faire  de  ce 
genre  de  moyen  aux  Polypes  de  la  matrice ,  lui 
donna  fur  lui  des  notions  beaucoup  plus  prëci- 
fes,que  d'autres  n'avoient  pules  avoir.  Le  premier 
infiniment  qu'il  fit  connaître ,  fut  celui  qu'il  ap- 
pelle Porte-anfe  ou  ferre-nœud  :  c'eflune  efpèce 
de  pincette  à  anneau  de  longueur  proportionnée. 
Aux  côtés  de  chaque  branche,  vers  le  tomme  t,  eft 
une  ouverture  dans  laquelle  eft  placée  une  perias 
poulie.  Au  bas ,  c'tft-à-dire  à  environ  une  ligne 
de  la  joncTion  efl  une  avance  qui  loge  également 
une  autre  poulie.  Enfin  les  anneaux  de  l'infku- 
ment  doivent  être  fendus  dans  les  trois  quarts  de 
\  leur  étendue  >  Voye\  la  Planche  relative  à  cet 
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article.  Cet  infiniment  lui  fervit  d'abord  pour  lier 
les  Polypes  du  nez  &  de  la  matrice  ,  il  en  avoit 
un  autre  pour  diriger  le  lien  ,  il  i'appeiloit  Con- 
ducteur de  l'anfe.  Mais  ce  Praricien  ne  fut  pas 
long-tems  à  s'appereevoir  que  fa  méihod-;  étoit 
embarrafi'ante  entre  les  mains  du  commun  des 
Opérateurs,  il  la  fimplifia  en  lui  fubftkuant  un 
tuyau  d'argent,  dont  i'ouverfure  fopérieme  finif- 
foit  par  une  traverfe  pour  féparer  un  fil  d'argtnt 
écroui,  lequel  devoit  faire  l'anfe.  Il  paffoit  les 
deux  bouts  du  fil  d'argent  en  double  de  chaque 
côté  de  !a  traverfe  ,  pour  les  faire  fortir  par  l'ex- 
trémité inférieure  du  tuyau,  il  n'en  laiffoit  fu- 
pétieurement  qu'autant  qu  il  falloit  pour  former 
l'anfe  qui  devoit  embraffer  le  Polype,  ayant  foin 
qu'un  d<=s  bouts  du  fil  foit  libre  du  côié  inférieur 
&  que  l'autre  foit  arrêté  dans  un  des  anneaux 
placts  au  bas.  L'inflrument  aintl  difpofé ,  il  le 
portoit  jufqu  à  la  bafe  du  Polype  qu'il  attiroit  à 
travers  l'anfe  du  fil,  avec  une  pince  fenetrée  & 
donnant  celle-ci  à  tenir  à  un  aide,  il  pouffoit 
l'inflrument,  en  alongeoit  l'anfe  ou  le  retrécif- 
foit  jufqu'à  ce  qu'il  fût  affuré  d'avoir  bien  em- 
braffé  la  bafe  de  la  tumeur,  alors  tenant  ferme 
les  deux  bouts  du  lien,  il  faifoit  deux  ou  trois 
torfions  pour  l'étrangler-,  enfuite  il  ôtoit  la  ca- 
nule &  appliquoit  le  fil  fur  l'une  des  joues.  Il 
renouvelloit  la  torfion  de  tems-en-tems,  en  re- 
dreffant  les  fils  &  les  réunifiant  de  nouveau  com- 
me à  la  première  fois ,  &  pouffant  la  canule 
jufqu'au  pédicule,  &  cela  jufqu'à  ce  que  le  Polype 
tombât  de  lui-même.  Cette  méthode  ne  réuffit 
pas  toujours  à  fon  Inventeur  ni  même  à  ceux  qui 
la  tentèrent  après  lui,  auffi  quelques-uns,  &  je 
préfume  que  ce  fut  Chefelden,  lui  ajoutèrent  de 
nouvelles  perfections  qui  confident  à  former  deux 
tuyaux  qu'on  adofle  dans  toute  leur  largeur.  Voye\ 
la  Planche  relative  à  cet  article  :  on  leur  donne 
une  diieclion  droite  ou  courbe  félon  qu'il  eft 
néceffaire,  &  on  les  garnit  d'un  fil  d'argent  fuf- 
fifemment  long  pour  s'attacher  aux  ailes  de  l'inf- 
trument  ou  à  une  petite  manivelle  percée  à  fon 
arbre.  On  tire  un  peu  les  fils  d'argent  comme  on 
le  voit  repréfenté  dans  les  Planches,  &  l'on  porte 
doucement  l'inflrument  dans  la  narine  :  quand  il 
paroît  dans  la  gorge,  l'Opérateur  avec  fon  doigt 
placé  dans  la  bouche  ouvrira  l'anfe  fuffifamment 
pour  y  engager  la  partie  faillante  de  la  tumeur, 
&  ayant  porté  le  fil  le  plus  près  poffible  de  fa 
racine,  il  pouffera  la  canule  jufqu'au  Polype,  por- 
tant les  doigts  de  fems-en-tems  dans  la  gorge 
pour  conftrver  le  fil  dans  la  meilleure  pofirion. 
Alors  il  tirera  le  bout  du  fil  avec  le  doigt  ou  la 
manivelle  d'une  manière  affez  ferrée  ,  &  l'atta- 
chera aux  ailes  de  l'inftrument  s'il  fe  fert  d\m 
fimple.  Iî  laiflera  asnfi  letout  jufqu'au  lendemain 
qu'il  le  ferrera  de  nouveau  ,  ce  que  répétant 
chaque  jour ,  la  tumeur  tombera  tôt  ou  tard , 
félon  fon  volume.  Si  elle  eft  petite  ,  elle  tombera 
probablement  le  fécond  jour.  En  général,  il 
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ne  faut  point  ferrer  trop  fort ,  car  alors  le  fiî 
agiroit comme  infiniment  tranchant  ,  cequipou- 
roit  occafionner  une  hémorrhagie  auffi  confidé- 
rable  que  celle  qu'on  redoute  dam  la  méthode 
de  l'excifion. 

Des  Polypes  de  la  gorge. 

On  peut  de  cette  manière  emporter  tous  les 
Polypes,  quoiqu'ils  aient  leurs  racines  dans  la  gor- 
ge, ou  au  commencement  dupharinx  -y  fi  l'on  peut 
les  faifir  dans  l'anfe  du  fil  ,  foit  avec  les  doigts, 
foit  avec  une  paire  de  pince  ou  un  ftilet  four- 
chu. Mais,  dit  M.  Bell  /  on  a  des  exemples  d'ex- 
croifiances  de  cegenre,  fituées  trop  profondément 
dans  l'œfophage,pour  qu'on  puiffe  efpérer  à  les  lier 
de  la  manière  que  nous  venons  de  le  dire.  Dans 
le  III.  vol.  des  Phyjîcal  and  Litterary  Ejjays  of 
Edimburgk,  on  txouve  un  cas  où  une  méthode 
bien  ingénieufe  fut  mife  en  pratique  par  M.  Dallas, 
pour  lier  un  Polype.  L'excroiffance  affez  volumi- 
neufe  pour  gêner  beaucoup  la  refpiration,  &  la 
déglutition  prenoit  naifl'ance  de  l'eefophage  ;  il 
en  fortoitune  très-gtande  portion  dans  la  bouche 
toutes  les  fois  que  le  malade  faifoit  des  efforts 
pour  vomir  \  mais  enfuite  elle  red^feendoit  & 
reftoit  cachée  dans  le  pharînx  jufqu'à  ce  qu'un 
nouveau  vomiffement  revînt»  M.  Dallas  imagina 
le  moyen  que  voici.  Il  fit ,  avec  un  fil  ciré  , 
un  nœud  coulant  adapté  à  la  rainure  de  l'anneau 
C  D.  Voy.  la  Planche  relative  à  cet  article  *,  il 
plaça  ce  fil  dans  la  rainure  &  en  fit  couler  les 
deux  bouts  dans  la  cavité  des  deux  branches 
courbes  qui  les  foutiennent  ,  en  les  faifanr  paffer 
par  l'ouverture  C.  D.  &  fortir  par  les  deux  ori- 
fices E.  qui  font  de  chaque cô:é  à  la  réunion  des 
deux  branches  à  la  tige.  Tout  étant  difpofé  ainti, 
&  les  deux  bouts  du  fil  roulés  autour  de  la 
tige ,  il  poufîa  fon  infiniment,  après  avoir  fais 
parler  la  tumeur  dans  l'ovale  jufqu'à  la  bafe, 
puis  déroulant  les  fils  de  la  tige ,  &  les  tirant  à 
lui,  il  parvint  à  ferrer  fuffifamment  la  tumeur. 
Ce  premier  nœud  fait,  &  l'inflrument  retiré,  il 
en  fit  un  fécond  qu'il  pouffa  avec  un  inflrumens 
fort  ingénienfement  fait,  &  imaginé  d'après  les 
mêmes  principes  que  l'anneau  de  Fabrice  de 
Hildan.  C'eft  une  longue  tige.  Voy.  la  Planche 
relative  à  cet  article,  quiefl  également  un  petî 
courbe,  fe  terminant  à  une  petite  caiffe  applaiie 
qui  renferme  deux  peîites  roues  de  cuivre  ,  larges 
de  cinq  huitièmes  de  pouce  ,  &  d'un  demi -pouce 
d'épaiffeur ,  plu;  ou  moin?.  Il  paffa  chaque  bout 
de  fil  fur  la  gorge  des  poulies ,,  comme  on  le  voit 
repréfenté  dans  \>  Planche.  Ainfi, en  tenant  ferme 
les  fih ,  &  pouffant  l'inflrument  en  haut ,  il  parvint 
à  faire  un  nœud  fort  ferré.  La  portion  liée  tom- 
ba ,  comme  le  Praticien  s'y  étoit  attendu  ;  mais 
une  autre  portion  quife  portoit  vers  l'eftomac  % 
&  qui  n'avoit  point  paru  ;  ayant  continué  de 
croître  ,  le  malade  mourut  deux  ans  après  des 
fuites  de  celles  -  ci. 
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La  ligature  des  Polypes  dont  il  s'agit ,  &  de  s 
ceux  desfoffes  nafsles  poftérieures  manquoit  fou-  I 
vent  entre  les  mains  de  Levret ,  à  raifon  de  la-  ! 
difficulté  qu'il  trouvoit  à  tenir  la  bouche  ouverte , 
quelques  finTent  les  fpéculums  qu'il  employât 
pendant  l'opération.  M.  Heibiniaux  le  taxe  du- 
rement à  ce  fujet »  relativement  à  ce  qui  lui 
arriva  fur  M.  Roderic ,  habitant  de  Colo  - 
gne.  Ce  particulier  ayant  un  Polype  dont 
il  avoit  été  vainement  traité  par  Levret ,  imagina 
pour  s'en  défaire  ,  un  moyen  qui  lui  réufTu. 
Ceft  un  inflrument  qu'il  compoia  de  plufieurs 
grains  de  chapelets  d^yvoire  ,  au  bas  duquel  eft 
un  tourniquet.  Voyc[  la  Planche  relative  à  cet 
article.  Il  introduira  d'abord  l'anfe  du  fil  pour 
«mbraflér  le  Polype  ;  puis  réunifiant  les  deux 
branches  de  ce  fil  ,  il  enfila  les  grains  les  uns 
après  les  autres  jufqu'à  ce  qu'il  en  eût  formé 
une  colonne  torfe,  affez  longue  pour  être  très  - 
proche  du  pédicule.  Après  quoi  il  pafla  les  deux 
bouts  du  fil  dans  la  traverfe  du  tourniquet,  les 
y  arrêta  &  ferra  le  fil  en  ferrant  la  traverfe  qui 
eft  en  vis.  La  tentative  lui  réuflît,  &  plufieurs 
fours  après  le  Polype  tomba. 

M.  Brafdor,  convaincu  de  toutes  les  difficultés 
qu'on  avoit  éprouvé  avant  lui  dans  les  cas  de 
ce  genre  ,  imagina  une  méthode  détaillée  dans 
dans  un  Mémoire  qu'il  lut ,  en  178}  ,  à  la  féance 
publique  de  l'Académie  de  Chirurgie,  &  qu'il 
dit  Jui  avoir  réuffi  depuis  plus  de  trente  ans. 
Il  l'exécute  avec  trois  inftrumens  diîTérens  :1e  pre- 
mier a  été  imaginé  par  Bellocq,  pourconduire  de 
la  bouche  dans  les  arrières  narines  un  bourdon- 
net  fec  ou  imbibé  d'une  liqueur  ftyptique  ,  lorf- 
qu'il  eft  quefiion  d'arrêter    une  hémorrhagie. 
31  eft  compofé  d'une  canule  longue  de  cinq  à  fix 
pouce? ,  légèrement  cambrée  vers  une  de  fes  ex- 
trémités. Elie  contient  dans  fon  calibre  une  lame 
élaftique,  recourbée  comme  un  reftbrt  de  montre. 
Cette  lame  eft  foudée  par  un  bout  à  un  ftilet 
qui  fert  à  la  faire  fortir  de  fa  canule  &  à  i'y 
faire  rentrer  j  elle  porte  un  bouton  à  fon  autre 
extrémité.  Le  fécond  de  ces  infîrumens  eft  le 
ferre -nœud  de  Levret.  Cet  infiniment  eft  un 
tuyau  long  de  trois  pouces  &  demi,  &  a  deux 
lignes  de  diamètre.  A  l'une  de  ces  extrémités  eft 
ïjne  traverfe  qui  fert  à  féparcr  les  fils  qu'on  y 
a  introduit ,  &  à  empêcher  qu'ils  ne  fe  tordent 
î'un  fur  l'antre  quand  on  tourne  le  tuyau.  A 
fon  autre  extrémité  font  foudés  deux  anneaux 
furies  côtés  oppofés  du  calibre.  M.  Brafdor  ayant 
réfléchi  au  frottement  que  la  narine  éprouvoit 
quand  on  tonrnoit  ce  tuyau  ,  l'a  renfermé  dans 
un  autre  qui  refte  immobile  pendant  que  la  tor- 
ûon  s'exécute.  Une  mître  placée  à  l'extrémité  où 
font  les  anneaux,  !e  foutient  contre  l'aciion  du 
fil  qui  l'enfonreroit  fans  cette  réfiftance.  Le  troi- 
fième  eft  un  fil  d'argent  de  coupelle  ,  compofés 
de  deux  brins,  Tournés  l'un  fur  l'autre  en  fpi- 
fale.  Ce  fil  doit  être  long  de  dix  3  huit  pouces  j 
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on  en  reployera  avec  un  bec  de  corbin  environ 
deux  lignes  de  long ,  ce  qui  formera  une  petite 
anfe  dans  laquelle  on  engagera  un  fil  de  chanvre . 
long  de  trois  à  quatre  pouces ,  &  dont  on  nouera 
également  enfembîe  les  deux  extrémités.  Un  autre 
fil  de  chanvre  ,  compofé  de  plufieurs  brins  réu- 
nis &  cirés ,  fera  paffé  dans  la  grande  anfe  du 
fil  d'argent  ;  on  en  nouera  également  les  deus 
bouts  enfemble,  pour  faire  encore  une  anfe  qui 
comprendra  le  fil  d'argent.  Le  fil  de  chanvre 
eft  pour  ramener  l'anfe  de  celui  d'argent  vers 
le  gofier  ,  dans  le  cas  où  elle  anroit  paffé  par- 
deffus  la  mafie  polypeufe  fans  s'y  arrêter  ,  &  par 
ce  moyen  ,  évirer  la  néceffité  de  recommencer 
l'opération.  Veyei  les  Planches  relatives  â  cet 
article  où  tous  ces  inftrumens  font  repréfentés. 

L'appareil  ainfi  préparé ,  on  place  le  malade 
dans  un  fauteuil ,  la  tête  renverfée  fur  le  dos 
de  ce  fiège,  il  eft  tenu  avec  fermeté  ,  les  mains 
appuyées  fur  les  bras  du   fauteuil.  Alors  l'O- 
pérateur prend  de  la  main  droite  l'inflrument 
de  Bellocq  dont  ia  concavité  eft  en  bas  ;  la  lame 
élafiique  étant  cachée  dans  la  canule,  il  en  porte 
l'extrémité,  à  laquelle  eft  le  botuon ,  dans  la 
narine  ,  du  côté  dont  il  croit  l'attache  du  Polype 
la  plus  proche  -,  il  pouffe  le  ftilet ,  le  bouton 
qui  termine  ia  lame  élafiique  vient  fe  préfenter 
aux  dents  de  U  mâchoire  fupérieure.  Il  accroche 
à  ce  bouton  le  fil  de  chanvre  qui  eft  attaché 
aux  extrémités  du  fil  d'argent,  il  retire  le  fliler, 
la  lame  élafiique  rentre  dans  la   canule  -,  il 
tire  l'inflrument  jufqu'à  ce  qu'il  foit  lorti  du  nez, 
&  il  coupe  près  du  bouton  le  fil  de  chanvre 
qui  fe  trouve  alors  paffé  de  la  bouche  dans  le 
nez.  Cela  fait ,  il  continue  de  tirer  le  fil  de  chan- 
vre que  fuivent  les  deux  bouts*  du  fil  d'argent 
jufqu'à  ce  qu'ils  foient  hors  du  nez  ,  &  que  l'anfe 
oppofée  foit  dans  la  bouche.  Alors    il  exa- 
mine fi  le  fil  d'argent  eft  derrière  ou  devant 
le  Polype  j  dans  le  dernier  cas  ,  l'excroiffance 
eftatachée  à  la  partie  fupérieure  ou  poftérieure 
du  pharinx  ,  &  elle  prend  naifiance  de  la  cloifon 
du  nez  dans  le  premier.  L'Opérateur  prend  enfuite 
de  la  main  gauche  les  deux  chefs  du  fil  d'argent 
qu'il  fait  fortir  au  dehors,  moyennant  quoi  l'anfe 
de  ces  fils  avance  vers  le  gofier.  Dans  ce  mo- 
ment, fon  doigt  indicateur  &  celui  du  milieu  de 
la  main  droite  feront  portés  dans  l'anfe  pour  la 
tenir  ouverte ,  la  diriger  &  la  conduire  fur  le 
Poiype.  Ses  doigts  doivent  être  fitués  devant  ou 
derrière  l'anfe.  Alors  il  enfile  le  chef  dans  le 
tuyau,  par  l'extrémité  où  eft  la  traverfe deftinée 
à  les  tenir  féparés-,  &  lorfque  le  tuyau  eft  enfoncé, 
autant  qu'il  eft  poiîïble  ,  il  tortille  les  fils  autour 
des  anneaux  qui  font  à  l'autre  bout  du  tuyau } 
il  tourne  enfuite  jufqu'à  ce  que  la  réfiftance  faffe 
craindre  la  rupture  des  fils  qu'il  attache  après 
avec  des  épingles  au  bonnet  du  malade.  Il  laiffe 
ainfi  la  canule  &  les  fils  dans  le  nez,  ayant 
foin  de  ferrer  fouvent ,  jufqu'à  la  chute  du  Po« 
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îype  qui  arrive  plus  ou  moins  promptement  j 
mais  qui  ne  paffe  point  Je  neuvième  jour,  à 
compter  du  moment  où  la  lig3ture  a  été  faite. 
Au  rt-ûe  ,  le  prochain  volume  des  Pdémoires  de 
l'Académie  de  Chirurgie  en  contiendra  un  dans 
lequel  on  trouvera  la  théorie  de  cette  opération 
avec  de  plus  grands  détails  que  ceux  que  com- 
porte le  pian  de  cet  Ouvrage. 

Des  Polypes  du  finus  maxillaire. 

Ceux-ci  qui  viennent  du  prolongement  ou  de  l'in- 
duration fa; -comateufe  de  la  membrane  qui  rêvet 
les  parois  dn  finus  ou  antre  maxillaire.  Ruifch 
fait  mention  d'un  de  ce  genre,  dans  la  VII.e  Ob- 
fervationde  l'on  Recueil.  Ceux-ci  font  impoiTibles 
à  découvrir  dans  les  commencemens ,  on  n'eft 
affuré  de  leur  exifience  que  quand  il  n'eft  plus 
tems  d'y  remédier.  On  pent  cependant  les  foup- 
çonner  à.  la  mauvaife  conformation  du  finus  qui 
a  lieu  alors,  à  la  vacillation  des  dents,  à  leur  chute 
fpontanée  ,  au  faignement  qui  arrive  à  différens 
intersalles  par  l'ouverture  que  biffent  alors  les 
alvéoles,  à  l'imie  do  quelque  portion  de  chairs 
fongeufes  par  les  orifice*.  Si  alors  il  paroît  quel- 
ques fumeurs  farcomateufes  du  côté  des  narine?, 
pu  du  côté  du  grand  angle  de  i'œi!  ;  enfin  fi  les 
paroi-  ofleufes  font  jettéeï  au-dehes  ou  écartée?, 
ce  qui  arrive  toujours  quand  la  tumeur  efi  par- 
venue à  un  certain  degré,  on  peut  être  affiné 
du  caractère  de  la  maladie  ,  &  l'on  aura  des  in- 
dices qui  empêcheront  de  la  confondre  avec  la 
fnppuration  du  finus  maxillaire.  Voyei,  pour  de 
plus  grands  c'tîails,  l'article  Antre  Maxillaire. 

Quand  un  cas  de  ce  genre  fe  préienie  ,  il  ne 
£hh  point  balancer  à  incifer  aufîî-tôt  furie  finus 
extérieurement,  à  moins  qu'il  ne  fe  foit  déjà  fait 
une  ouverture  par  une  des  alvéoles,  &  apiès 
avoir  lufnfammentsggrandi,  on  traite  le  mal  félon 
que  les  circonfiances  le  demandent  ,  foit  en  ar- 
rachant le  Polype  avec  une  petite  paire  de  pinces, 
foit  en  y  excitant  une  fuppuration  par  le  moyen 
des  digefiifs  &  des  efcharotiques  &  même  dn 
%3iuère  actuel  en  quelque  cas.  En  opérant  ainfi  , 
il  faut  faire  en  forte  que  la  racine  du  Polype 
éprouve  l'effet  ries  remèdes  ;  car  fi  l'on  fe  con- 
tente d'exiirper  ce  qui  promine  de  la  tumeur 
fans  s'inquiéter  de  ce  qui  refie  dans  le  finus  , 
on  n'obtient  qu'un  fuccès  momentané  \  la  mem- 
brane molle  &  fpongieufe  s'engorge  de  plus  en 
plus  .  <Sc  la  tumeur  reparoît  bien-tôt.  C'eft  ce  qui 
eft  confirmé  par  p'ufieurs  exemples  1  apportés  par 
Çordenave  ,  dar.s  le  V.c  volume  des  Mémoires 
de  Chirurgie. 

Le  Polype  cfl  quelquefois  accompagné  de  ca- 
rie dans  l'os  maxillaire,  &  la  matière  qui  en 
fort  tft  fanieufe  &  ichoreufe.  Il  n'y  a  point  alors 
d'autres  remèdes  que  le  cautère  actuel  ;  il  ne 
faut  point  fe  contenter  d'une  feule  application  , 
mais  v  revenir  à  différentes  fois  jufqu'à  ce  que 
la  carie  foiî  bornée,  &l'onpanfe  dans  les  inrer-  « 
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valles  avec  desbourdonnets  trempés  dans  la  fein> 
ture  de  myrrhe  &  d'aloës.  On  trouve,  dans  Icî 
Obfervarions  de  le  Dran  ,  l'hiftoire  d'une  ma- 
ladie de  ce  genre  qui  paroiffoit  devoir  fon  ori- 
gine à  un  principe  lcorbutique  inconnu.  Nous 
la  rapporterons  ici  d'autant  plus  volontiers  qu'elle 
fervira  à  prouver  combien  la  guérifon  eft  diffi- 
cile &  fouvent  même  impoffible  dans  les  cas  un 
peu  compliqués.  Un  feptuagenaire  qui  éprouvoit 
une  douleur  fort  vive  au  -  deffus  des  dents  inci- 
fives  du  côté  gauche ,  fe  fit  arracher  une  de9 
premières  dent»  molaires.  Le  lendemain  } il  parut 
une  excroifiance  dans  l'alvéole  ,  &  les  gencives 
de  ce  côté  étoient  fort  gonflées.  On  tenta  inu- 
tilement de  confumer  cette  excroiffance  par  les 
cautères  actuel  &  potentiel.  Le  régime  ne  fut  pas 
plus  utile-,  la  tumeur  s'étendoit  tout  le  long  de 
la  mâchoire  jufqu'à  la  dernière  des  dents  molaites, 
tant  en  -  dehors  qu'en  -  dedans  jivfqu'aux  os  du 
palais  ,  &  fit  un  tel  progrès  en  deux  mois  qu'elle 
s'érendit  entre  les  os  du  nez  &  de  la  pomette 
jtîfqu'an  grand  angle  de  i'œi'i  qui  en  paroiffoit, 
repouffé  du  côté  du  petit  angle.  Le  Chirurgien  , 
qui  ptit  foin  dece  malade,  connut  que  cette  tu- 
meur étoit  folide  &  y  apperçut  deux  conduits  , 
dont  l'un  pénétroit  par  l'alvéole  dans  le  finus  , 
$  fe  portoit  du  côté  des  os  du  palais  qui  étoient 
car iés.  La  tumeur  farcomateufe  qui  occupoit  le 
finus,  chaflbit  les  os  en  -  dehors,  forteir  par  l'al- 
véole &  fourniffoit  une  grande  quantité  de  fanie. 
Envain  on  fit  l'extraction  de  plufieurs  dents ,  les 
grandes  ircilions ,  la  fection  de  la  tumeur  qui 
occupoit  dans  la  bouche  la  partie  antérieure  & 
latérale  gauche  de  la  gencive  ne  furent  d'aucune 
utilité  ,  quoique  trois  tumeurs  de  la  voûte  du 
palais  panifient  avoir  cédé  à  ces  opérations.  Un 
peut  refie  de  tumeur  qui  n'avoit  pu  être  emporté, 
fit,  en  peu  de  tems,  des  progrès  confidérables. 
L'odeur  qui  s'exhaioit  de  la  tumeur  étoit  fétide  \ 
les  os  cariés  fourniffoient  des  efquilles  ;  il  fur- 
venoit,  des  hémorrhagies  fréquentes.  On  tenta 
encore  d'extirper  la  tumeur  qui  remplifibit  le 
finus.  Par  cette  opération  ,  on  découvrit  le  mau- 
vais état  des  parties ,  &  l'on  vit  naître  des  ac- 
cidens  aui  ne  finirent  qu'avec  la  vie ,  environ 
quinze  jours  avaut  la  première  opération.  L'exa-? 
men  des  parties  fit  voir  une  dcfîruction  prefque 
générale  des  os  maxilaires ,  de  la  pomerte  &  même 
de  ceux  de  la  bafe  du  crâne  qui  paroiffoient  fans 
coniifiance.  Tous  les  finus  étoient  remplis  d'ex- 
croiHances  fongeufes  ,  &  l'on  fentoit  feulement 
quelques  fragmens  dos  vermoulus  mêlés  avec 
les  parties  molles. 

Des  Pclypes  utérins  &  du  vaçin. 

Levret^qui  afpçcialement  écrit  fur  les  Polypes 
dont  il  s'agit  ici,  les  difiingue  a\ec  raifon  en 
ceux  dont  le  pédicule  efi  au  fond  de  la  matrice, 
ce  font  les  plus  fréquens ,  ceux  qui  prennent 
naiiïance  du  col  de  cet  organe,  &  ceux  qui  font 
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attaché;  à  l'orifice  môme  du  muféâU  de  tanche  5 
ces  derniers  font  plus  rares. 

Les  Polypes  utérin .  croiff  nt  par  des  degrés 
infenfiblts  &  relatif;  à  1  abord  des  fucs  &  à  i'ex- 
panfibilirè  du  tiffu  de  la  m-urice  qui  fe  laide  alors 
engorger.  C'eft  toujours  vtfï  !a  (nrf'ce  interne 
decet  organe  que  L  tumeur  commun:-,  à  s'éiever 
en  forme  de  faromie ,  &  fan;  donner  a  :<.un  ligne 
caraclériftiquequi  puifft  f  iite  connoitrefa  nature. 
A  mefure  que  celle  -  ci  augmtn:e  ,  elle  s'aionge 
&  defeend  d;ms  la  cavité  de  la  motrice  dont 
les  parois  lui  offrant  uneégale  réfifiance,  la  forcent 
à  gagner  l'orifice  où  elle  peut  plu ï  facilement 
fe  développer.  A  cette  époque ,  les  femmes  ne 
fe  plaignent  que  d'un  fentimem  de  gêne  qu'elles 
rapportent  à  des  caufes  indifférentes  ,  &  ,  par 
cette  raifon ,  elles  cherchent  rarement  duconfei!. 
Quand  le  col  de  la  matrice  trouve  de  la  diffi- 
culté à  céder,  le  corps  fe  développe  de  manière 
à  limuler  une  vraie  groffeffe",  mais,  quand  il  en 
arrive  autrement,  le  Polype  ayant  une  fois  dé-^ 
paffé  l'orifice  de  la  matrice ,  trouve  dans  le 
vagin  un  efpace  libre  où  rien  ne  le  contrai- 
gnant ,  il  prend  un  beaucoup  plus  grand  volume. 
La  portion  qui  avoifine  le  lieu  de  fon  implan- 
tation, s'êlonge ,  fe  rétrécit  en  forme  de  col ,  & 
quelquefois  fe  réduit  à  la  groffeur  du  doigt;  on 
appelle  alors  ce  prolongement  le  Pédicule  du 
Polype.  C'eft  par  lui  quefe  portent  les  vaiffeaux 
qui  vout  nourrir  la  tumeur  ,  &  qui  viennent  de 
la  fnrface  interne  de  la  matrice.  A  mefure/ que 
îe  Polype  groffir  ,  il  dilate  l'orifice;  mais  bien-fôî 
celui-ci  ne  pouvant  fouffrir  un  plus  long  déve- 
loppement ,  il  éprouve  ,  de  fa  part ,  une  forte 
d'étranglement  qui  empêchant  lefang  de  revenir 
par  les  veines  ,  donne  iieu  au  gonflement  vari- 
queux de  celles-ci,  &,  par  fuite,  aux  hémor- 
rhagies  qui  fouvent  s'enfuivent.  La  fortie  du 
Polype  de  la  matrice  dans  le  vagin  s'opère  fou- 
vent  d'une  manière  infenfible  -,  elle  eft  relative 
aux  progrès  de  la  tumeur  ;  mais  quelquefois  elle 
eft  inftantanée ,  &  le  plus  fouvent  alors  accom- 
pagnée d'hémorrhagie  &  même  de  fyncopes, com- 
me il  arrive  après  des  efforts  violens,  des  chûtes 
ou  des  fecouffes  trop  fortes.  Si  l'on  ne  touche 
alors  la  femme ,  il  eft  aifé  de  fe  méprendre  fur 
ia  nature  des  accidens  &  fur  ceux  des  moyens 
curatifs  qu'on  croit  être  les  plus  indiqués.  Quand 
l'orifice  de  ia  matrice  continue  d'agir,  &  que  la 
tumeur  devient  de  plus  en  plus  volumineufe,  fon 
pédicule  s'aminciffam  toujours  à  raifon  du 
tiraillement  qu'il  éprouve  parlepoid  duPolype, 
il  devient  fouvent  iitcapable  de  le  fupporter;  il 
fe  déchire  ,ou  ,  étant  trop  comprimé  ,  la  tumeur 
qui  ne  reçoit  plus  de  fang  ,  tombe  en  pourriture 
comme  fi  on  en  eût  fait  la  ligature.  On  trouve 
des  faits  cotifirmati's  de  ceci  dans  Ruifch  , 
Rhodium ,  Fred  ,  KofFman  ,  Mauriceau  &  autres 
Obfervateurs.  Souvent  auffi  le  refTerrement  de 
l'orifice  n'eft  point  afiez  confidérable  pour  agir 
Chirurgie.  Tome  II.  I.étt  Farcie. 
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fur  îa  tumeur  de  manière  à  procurer  fa  chute  > 
&  alors  celle-ci  augmentant  de  jour  en  jour  > 
bien-tôt  elle  paroît& traverfe  la  vulve  qu'elle  dé- 
pafTe  même,  &  offre  l'apparence  d'une  malîe 
ronde  ,  plus  ou  moins  volumineufe  dont  on  peut, 
en  touchant  la  femme ,  fuivre  la  continuité  juf- 
qu'à  l'orifice  de  la  matrice  •,  on  la  perd  plus  loin 
fi  l'on  pouffe  le  doigt  à  travers  celui  -  ci  ,qui  n'a 
rien  perdu  de  fa  figure  circulaire.  Quand  le  doigt 
eft  arrêté  dans  quelque  point  de  l'orifice  un  peu 
au  -  defïus  de  lui  ,  &  qu'une  portion  de  celui- 
ci  efl  comme  recourbée  en  arrière  ,  on  peut  croire 
que  le  pédicule  de  la  tumeur  tft  an  col  même 
de  la  matrice.  Ce  dernier  genre  de  Polype  efl 
moins  fouvent  accompagné  d'hémorrhaaie  que  les 
Polypes  dont  nous  venons  déparier.  Le  Polype 
qui  a  fon  pédicule  à  l'orifice  de  la  matrice  ou 
près,  eft  continu  en  totalité  dans  le  vagin  ;  l'o- 
rifice ,  en  pareil  cas,  tfi  alongé  ,  les  bords  en 
font  moins  relevés  qu'à  l'ordinaire  ,  &  le  Poivpe 
lui- même  efl  plus  arrondi  &  plus  volumineux. 
Il  efl  fouvent  difficile  d'en  reconnoîfre  le  pédi- 
cule, fur -tout  quand  la  tumeur  eft  très  -  confi- 
dérable; car  alors,  étant  refoulée  vers  fon  infer- 
tion  par  les  réftflances  que  lui  offre  l'entrée  du 
vagin  ,  le  pédicule  fe  confond  avec  U  portion  de 
la  lèvre  de  l'orifice  où  il  a  pris  naitlance.  Aulli 
rarement  ces  Polypes  ont -ils  un  pédicule  bien 
diftincl t  &  s'ils  deviennent  cancéreux,  iis  font 
toujours  incurables ,  à  rAï^on  de  la  facilité  que  le 
mal  trouve  à  fe  communiquer  au  col  de  la  ma- 
trice. 

Les  Polype?  du  vagin  diffèrent  de  ceux  de 
matrice,  en  ce  qu'ils  ont  leur  bafe  implantée  fur 
un  point  de  parois  de  ce  canal.  Cette  hsfe  efl 
!e  pius  fouvent  large  &  courte,  &  vient  oriti-» 
riairement  de  quelques-unes  des  rides  ou  plis  de 
ce  conduit.  On  ne  peut  le  réduire  ou  le  faire 

'  rentrer  comme  une  tumeur  herniaire -,  ce  Polype 
efl  fujet  à  entraîner  avec  lui  le  vagin  hors  desi 
grandes  lèvres-,  ce  canal  tfi  alors  retourné  fur  lui 
comme  le  feroit  un  doigt  _de  gand. 

Cette  defeription  du  Polype  utéiin  &  vaginal, 
donne  l'idée  la  plus  exscie  qu'en  puiffe  avoir  de 
fa  naiflance  &  de  fes  progrès  ;  mais  cepen  - 
dant Telle  n'en  établit  point  fi  bien  la  nature, 
qu'on  ne  puiffe  encore  la  confondre  avec  diffé- 
rentes tumeurs  qui  psroiffent  au  -  dehors  &  au- 
dedans  de  ia  vulve,  &  demandent  un  tout  autre 
traitement.  La  maladie  pour  laquelle  on  l'a  le 
plus  fouvent  pris  efl  la  defeente  de  matrice.  La 
tumeur  en  effet  paroît  ici  être  fongeufe  &  pyri- 
forme;  mais ,  en  y  portant  un  peu  d'attention  , 
on  ne  pourra  s'y  méprendre.  i.°  La  tumeur  , 
il  efl  vrai,  paffe  à  travers  l'orifice,  mais  non  pas 
de  la  même  manière  que  dans  le  cas  de  Polype  ; 
dans  celui  de  defeeme,  c'efl  la  partie  la  plus  large 
qui  y  tfi  logée  ,  au  lieu  que  dans  celui  dePo* 
lype,  elle  en  eft  très  -  éloignée,  celle-ci  étant 

*  antérieure  &  la  partie  ia  plus  étroite  pofiérieure. 
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i.°  En  fnppofant  la  folidité  égale  ,  le  pédicule 
même  d'un  fort  gros  Polype  tient  l'orifice  très-* 
peu  dilaté,  &  ne  lui  fait  point  perdre  fa  direc- 
tion parallèle  avec  l'axe  longitudinal  du  corps 
& ,  au  contraire  ,  une  fort  petite  portion  du 
fond  de  la  matrice  écarte  confidérablement  fon 
orifice  ,  &  le  rejette  fou  vent  d'un  côté  ou  de 
l'autre.  La  dtfcente  fouffre  plus  ou  moins 
la  réduction,  le  Polype  n'eft  fufceptible  d'aucune. 
4.0  Le  Polype  a  un  vrai  pédicule  ,  la  defcente 
n'en  a  point. 

On  pourroit  plus  facilement  confondre  le  Po- 
lype avec  le  renverfement  complet  de  la  matrice, 
le  fond  de  ce  vifcère  parlant  par  fon  orifice.  La 
tumeur,  comme  celle  du  Polype,  a  la  forme 
d'une  poire  -,  fa  partie  inférieure  eft  plus  large 
que  la  fupérieure;  on  n'y  découvre  point  non 
plus  inférieurement  d'ouverture  qui  puifle  parler 
pour  l'orifice  de  la  matrice.  Mais  on  évitera  cette 
erreur,  car  i.°  quel  que  volumineux  que  foit  le 
Polype,  on  peut  pafler  entre  lui  &  les  parois 
du  vagin  le  doigt  ou  quelques  inlirumens  moufles, 
&  les  porter  afîez  loin  dans  ce  conduit,  ce  qu'on 
ne  peut  faire  dans  le  renverfement  de  matrice, 
où  il  n'y  a  aucun  vuide  à  la  place  du  vagin  qui 
ici  eft  retourné  ,  &  forme  ,  comme  dit  Levret, 
la  gueule  d'un  fac.  2.°  La  partie  fupérieure  qu'on 
pourroit  prendre  pour  le  pédicule  du  Polype  , 
loin  d'être  dure  &  folidecomme  celui-ci,  eft  molle, 
&  paroît  au  tact  visiblement  creufe  &  bien  moins 
réfiftante  que  le  reftede  la  tumeur. 

On  diftinguera  également  la  hernie  de  veflie 
par  le  vagin ,  du  Polype  de  cette  çaine  ,  <i  l'on  a 
égard  aux  lignes  fnivans.  i.°  La  tumeur  dans  la 
•hernie  de  veflie  eft  toujours  en  haut  &  en  avant-, 
mais ,  dans  les  cas  de  Polype ,  elle  eft  indiftincte- 
ment  dans  tous  les  points  du  conduit.  1°  La  her- 
nie de  veflie  eft  ccmpreftible  ;  la  compreflion  ex- 
cite la  femme  à  uriner  ,  &  la  tumeur  alors  di- 
minue en  fe  ramoUiftant  confidérablement  ;  il  n'en 
eft  pas  ainfi  dans  le  cas  de  Polype ,  la  tumeur 
refle  la  même  ,  &  fi  on  la  comprime  un  peu  for- 
tement, l'urine  s'arrête  quand  on  la  rend.  $.°  Dans 
les  cas  d'entérocèle  &  de  cyftocèle  par  le  vagin, 
le  mufeau  de  tanche  eft  plus  ou  moins  déplacé. 
Ces  hernies  peuvent  être  toutes  réduites ,  finon 
en  totalité,  au  moins  en  partie  ,  &  pour  untems. 
Le  Polype  du  vagin  ne  déplace  point  le  col  de 
la  matrice,  &  ne  fouffre  aucune  réduction  du 
dehors  de  la  vulve  au  -  dedans  <lu  vagin. 

Les  Polypes  de  matrice  &  du  vagin  font ,  le 
plusfouvenr,  moux  &  comme  charnus-,  ceux- 
ci  font  quelquefois  creux  intérieurement,  de  ma- 
nière à  en  avoir  impofé  à  ceux  qui  les  avoient 
extirpé,  ayant  cru,  à  ia  direflion  de  la  tumeur, 
avoir  amputé  la  matrice;  d'autres  fois,  ib  font 
folides  ,  durs  &  d'une  nature  comme  caniiagi- 
neufe;  ceux-ci,  quand  ils  font  portés  à  un  très- 
gros  volume,  peuvent,  par  leur  pefanteur ,  en- 
traîner la  matrice  dans  le  vagin  ,  &  occalionner 
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le  tiraillement  des  ligamens  larges  ,  &  les  divers 
accidens  qui  s'enfuivent  &  qui  difparoiflent  par 
le  rétabiifternent  de  la  matrice,  après  qu'on  a 
emporté  la  tumeur.  Ces  derniers  font  moins  fu- 
jeis  à  rimflammation  &  aux  hémorrhagies  •,  ils 
peuvent, comme  toutes  lestumeuis  farcomateufes, 
acquérir  un  volume  très -confidérable,  &  telle- 
ment dilater  la  matrice  qu'il  femble  que  les 
femmes  foient  groflls.  Les  accidens,  en  pareils 
cas  ,  peuvent  devenir  très  -  graves  -,  on  a  vu 
la  conftipation  ,  la  proclalgie  &  la  rétention 
d'urine  tellement  les  compliquer,  qu'on  ne  favoit 
alors  à  quelle  indication  répondre.  La  préfence 
d'un  Polype,  dans  la  matrice  ,  n'empêche  point 
la  formation  d'un  autre.  M.  Baudelocque  fit,  il  y 
a  quelques  années  ,  la  ligature  d'une  tumeur  de 
ce  genre  qui  avoit  dix-  neuf  pouces  de  circon- 
férence ,  chez  une  femme  dont  le  ventre  étoit 
fi  gonflé  &  fi  dur  que  plufieurs  Praticiens  avoient 
jugé  la  matrice  fchirreufe.  L'opération  fut  heu- 
reufe^  mais  ,  après  la  chûte  du  Polype,  le  ventre 
qui  étoit  reftéà-  peu  -  près  tel  qu'il  étoit  aupa- 
ravant, s'fffàifla  fubitement,  &  un  autre  Polype, 
beaucoup  plus  volumineux  que  le  premier,  parut 
dans  le  vagin.  L'état  de  la  malade  ne  permit  pas 
une  féconde  opération  -,  elle  mourut ,  &  ,  à  l'ou- 
verture du  cadavre,  on  trouva  dans  le  vagin  un 
Polype  dont  l'attache  étoit  dans  la  matrice  qui 
étoit  aufli  faine  qu'il  eft  poffible.  Le  Polype  ne 
s'oppofe  pas  toujours  non  plus  à  la  conception  & 
même  au  développement  du  fétui  jufqu'au  terme 
de  l'accouchement  -,  on  a  même  vu  celui  -  ci  n'être 
accompagné  d'aucune  difficulté,  ce  qui  eft  prouvé 
par  plufieurs  obfervatioos  confignées  dans  le  Mé- 
moire de  M.  Levret  fut  cette  matière-,  mais  or- 
dinairement alors  le  Polype  difparoît  pour  reve- 
nir après  la  délivrance. 

On  a  propofé,  pour  détruire  les  Polypes  de 
la  matrice  &  du  vagin,  la  cautérifation,  la  fec- 
tion,  la  torfion  &  la  ligature.  La  cautérifation 
a  été  confeiilée  par  Junckcr  &  Verduc  }  mais  il 
n'eft  perfonne  qui  en  ait  fait  ufage  d'une  manière 
efficace ,  &  l'analogie  dit  affez  qu'elle  pourroit 
avoir  des  fuites  fâcheufes  ,  tant  pour  les  parois 
du  vagin  qui  peuvent  en  panager  les  effets 
que  pour  la  tumeur  qu'elle  pourroit  faire  dégé- 
nérer en  cancer.  La  feclion  a  été  confeiilée  par 
Jitius,  Fabrice  d'Acquapendente,  Dionis  &  Plât- 
rier -,  Tulpius  &  Varer  citent  une  observation 
où  elle  a  eu  tout  le  fucces  poffible.  Mais,  mal- 
gré toutes  ces  autorités,  on  n'en  doit  pas  moins 
regarder  cetse  méthode  comme  très  -  périileufe  3 
vu  l'hémorrhagie  dont  elle  pourroit  être  fuivie 
dans  les  cas  où  l'on  n'auroit  pas  préliminaire- 
ment  employé  la  ligature.  On  trouve  dans  Za- 
cutus  Lufitanus  un  fait  confirmatifde  cette  afler- 
tion.  Un  empyrique  qui  irairoit  une  pauvre  femme 
pour  des  douleurs  dans  l'hypopaftre  ,  ayant  ap- 
pel çu  dans  !e  vagin  une  txcroiflance  de  chair 
fpongieufe  de  la  grofleur  d'un  amande  3  la  toucha 
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d'abord  avec  de  l'huile  de  vitriol  ;  mais ,  voyant  . 
fes  tentatives  fans  fuccès ,  il  coupa  la  tumeur 
avec  des  cifeaux.  Cette  feclion  fat  fuivie  d'une 
hémorrhagie  fi  confidérble  que  la  malade  en 
périt.  Il  y  a  moins  de  danger  à  craindre  dans  les 
cas  où  l'on  auroit  déjà  employé  la  ligature  ,  ou 
dans  le  cas  où  l'on  opéreroit  chez  une  femme 
âgée  ,  à  raifon  de  l'état  d  exficcation  où  eft  alors 
la  matrice.  J'ai  vu  un"  cas  de  ce  genre  où  le 
Polype,  très-volumineux  ,  éîoit  accompagné  d'un 
tel  renverfement  de  matrice  qu'on  ne  pouvoit 
diftinguer  les  limites  de  la  tumeur  d'avec  le  fond 
de  cet  organe.  On  coupa  celle  -  ci  au  niveau  des 
grandes  lèvres;  l'opération  fut  faite  fans  accidens, 
&  infenfiblement  ce  qui  reftoit  de  la  matrice, 
rentra  ,  &  tout  fut  remis  dans  l'état  ordinaire  en 
moins  d'un  mois. 

La  torfion  a  eu  fes  partifans  dansDionis,  Junc- 
ker  &  Héifter,-  elle  confiée  à  prendre  la  tumeur 
avec  les  doigts, quand  elle  eft  peu  volumineufe  , 
ou  avec  le  branches  d'un  forceps ,  quand  elle  eft 
très  -  grofle ,  &  à  la  tordre  toujours  du  même 
fens  &  avec  beaucoup  de  ménagement.  Quelque- 
fois la  première  tentative  fuffit  pour  entraîner 
la  tumeur,  quand  fon  pédicule  eft  fort  grêle  & 
peu  réfiftant  \  mais ,  le  plus  fouvent ,  il  faut  y  re- 
venir deux  ou  trois  fois  y  quelquefois  le  Polype 
tombe  de  lui  -  même  dans  l'intervalle  de  ces  ten- 
tatives ,  comme  on  en  a  plufieurs  exemples.  Mais, 
quoique  cette  méthode  ait  été  mife  en  pratique  avec 
fuccès,  notamment  par  Boudou,  on  ne, peuti ce- 
pendant fe  diifimuler  les  accidens  qui  peuvent 
s'enfuivre.  En  tentant  la  torfion  ,  on  peut  pro- 
duire le  même  effet  fur  la  matrice,  &  donner 
lieu  à  fon  inflammation,  &  confécutivement  à 
celle  de  tout  le  bas  -  ventre.  Si  cependant  le  Po- 
lype avoit  fon  infertion  au  parois  du  vagin  ou  à 
l'orifice  de  la  matrice ,  que  le  pédicule  fût  grêle 
&  pût  conféqueinment  être  faifi  par  une  paire  de 
pinces,  qui  empêchât  les  effets  de  la  torfion  de 
le  porter  au  -  delà  du  pédicule  ,  on  pourroit  en- 
core avoir  recours  à  ce  moyen. 

La  ligature  confifte  à  embraffer  le  pédicule 
du  Polype  ,  en  le  comprenant  dans  l'anfe  d'un 
fil,  &  à  le  ferrer  autant  exactement  qu'il  eft  pof- 
fible,  pour  le  faire  périr.  Autrefois  on  le  tra- 
verfoit  de  part  -  en  -  part  avec  une  aiguille, armée 
d'un  double  fil  de  lin  ciré,dont  on  formoit  enfuite 
une  anfe  de  chaque  côté  ,  &  qu'on  lioit  d'un 
double  nœud  ,  de  la  même  manière  qu'on  faifoit 
autrefois  la  ligature  de  l'épiploon  ;  mais ,  pour 
agir  ainfi ,  on  attendoit  toujours  que  le  Polype 
fut  forti  en  totalité  ou  du  moins  pour  la  plus 
grande  partie  hors  du  vagin.  Mais ,  en  attendant 
cette  époque,  la  plupart  des  femmes  périflent 
fouvent  d'hémorrhagie  ou  d'autres  accidens  re- 
latifs à  la  rétention  d'urine  &  à  l'ulcération. 

Levret  réfléchiflant  fur  la  nature  &  lescaufes  de 
tous  ces  accidens ,  conçut  dès-lors  la  poflibilité 
d'y  remédier  &  même  de  les-prévenir  en  liant  le 


pédicule  delatumsur  lors  même  qu'elle  eft  encore 
dans  le  vagin.  Après  avoir  inutilement  employé 
plufieurs  moyens  compliqués  &  difficiles  à  mettre 
en  œuvre  &  dont  on  peut  voir  l'expofé  dans 
fon  Traité  des  Polypes,  il  s'en  tint  à  un  com- 
pofé  de  deux  tuyaux  d'argent  foudés  parallèle- 
ment dans  leur  longueur ,  qui  chacun  ont  huit 
ponces  de  long  fur  d:ux  ou  trois  lignes  environ 
de  diamètre.  L'extrémité  fnpérieure  eft  terminée 
en  forme  de  larme  &  l'inférieure  porte  un  anneau 
foudé  de  chaque  côté  pour  l'attache  du  lien.  Ce- 
lui-ci eft  un  fi!  d'argent  de  coupeile  bien  recuit 
&  d'une  groffeur  médiocre-,  il  doit  former  une 
anfe  pour  comprendre  le  polype.  Voyei,  à  ce 
fujer,  la  Planche  relative  à  cet  article.  L'inf- 
trument  armé  de  fon  fil  &  la  malade  fituée  con- 
venablement, il  préfentoità  la  vulve  l'anfe  feule 
de  la  ligature  en  la  dirigeant  dans  les  fens  de 
la  grande  fente,  mais  obliquement  pour  l'intro- 
duire par  un  des  côtés  du  vagin  ,  la  courbure 
la  plus  baffe  du  fil  en  bas ,  entre  le*  parois  de 
ce  canal  &  la  tumeur.  Alors  il  pouffoit  le  fil 
libre,  en  le  faifant  glilTer  en  haut  jufqu'à  ce 
que  la  réfiftance  annonçât  qu'il  étoit  au  fond  du 
vagin.  Enfuite  il  portoit  les  deux  doigts  de  la 
main  droite  dans  le  V2gin,  pendant  que  la  gau- 
che tenoit  les  tuyaux  -,  &  avec  fes  de  u  doigts 
il  faifoit  paffer  entièrement  la  tumeur  dans  l'angle 
aggrandi  de  la  iigature,en  introduifant  le  tuyau> 
dans  le  vagin,  &  le  tranfportant  au  côtéopppofé 
jufqu'à  ce  qu'il  fentît  une  réfiftance.  Alors  il  in- 
troduifoit  de  nouveau  un  doigt  moyennant  lequel 
il  s'affùroit  fi  l'anfe  du  fil  étoit  portée  auflî  haut 
qu'il  eft  poffible.  En  cas  qu'il  le  fût  ,  le  pédi- 
cule, par  ce  procédé  fe  trouvant  embrafle  par 
le  fil  d'argent  ,  il  retenoit  les  tuyaux  en  place 
&  retiroit  le  bout  mobile  du  fil,  jufqu'à  ce  qu'il 
n'en  oui fle  plus  fortir.  Cela  fait,  il  arrêtoit  le 
fil  à  l'anneau  libre  ;  &  par  le  moyen  de  la  tor- 
fion, il  ferroit&,  étrangloit  la  racine  du  Polype 
&  il  inclinoit  la  partie  inférieure  de  l'inftrument 
vers  l'une  des  cuines  de  la  malade,  &  pour  évi- 
ter qu'il  fe  dérangeât,  il  l'y  fix6it  au  moyen  d'une 
bandelette.  Le  refte  du  traitement  confiftoit  à 
à  tordre  le  fil  comme  il  avoit  fait  la  première 
fois,  ce  qu'il  réitéroit  plus  ou  moins  félon  les 
circonftances. 

Notre  Praticien  fut  quelques  années  à  fuivre 
cette  méthode  avant  de  s'affurer  de  les  incomé- 
niens.  Un  des  principaux ,  eft  que  quand  la 
tumeur  eft  très  -  volumineufe  ,  il  eft  fouvent  dif- 
ficile &  même  impoffible  de  porter  l'anfe  de  la 
ligature  jufqu'au  haut  du  Polype,  cette  anfe  cède 
&  l'on  ne  peut  la  faire  avancer.  Auffi  Levret  y 
fubftitua-t-il  une  paire  de  pinces  faite  fur  le  mo- 
dèle de  celles  à  panfer.avec  cette  différence  que 
les  anneaux  font  fur  les  côtés  de  chaque  tige 
qui  font  creufes,  &  qui,  au  point  de  leur  réu- 
nion ,  s'écartent  l'une  de  l'autre  pour  former 
un  ovale  d'environ  deux  pouces  de  large  quand 
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l'infirumem  efl  fermé  &  près  de  trois  quand  il 
eft  ouvert.  Voye%  la  Planche  qui  a  rapport  à 
cet  article-  Au  moyen  de  ces  branches  garnies 
d'un  fil  d'argent  &  portées  fermées  jufqu'au  haut 
de  la  tumeur,  on  peut,  en  les  déployant,  ouvrir 
une  très-grande  anfe  propre  à  comprendre  le  Po- 
lype telle  greffe  qu'en  foit  la  racine ,  &  en  les 
rapprochant  enfuite  &  retirant  le  fil  mobile  fer- 
rer l'anfe  fuffifamment  pour  le  tordre  enfuite  con- 
venablement. Cet  infiniment  au  fond  n'eft  que 
le  même  qu'il  inventa  d'abord ,  mais  dont  chaque 
tuyau  efi  mobile  à  l'inftar  des  branches  d'une 
paire  de  pinces.  Cet  Auteur  inventa  auffi  uue 
curette  fufiîfamment  large  &  creufe  d'un  côté 
pour  foulever  le  Polype  quand  il  étoit  très-vo- 
lumineux, &  rainée  doublement,  pour  y  faire  cou- 
ler les  deux  bouts  des  branches  de  la  pince.  On 
peut  ,  également  voir  cet  inftrument  dans  nos 
Planches. 

David,  Chirurgien  en  Chef  del'Hôtel-Dieu  de 
Rouen,  ayant  trouvé  ces  pinces  difficiles  à  in- 
troduire à  caufe  de  leur  largeur,  leur  fubfiitua 
deux  tiges  d'acier  ,  polies  &  percées  obliquement 
vers  leur  partie  fupérieure  pour  laiffer  pafier  un  fil. 
A  un  demi-pouce  de-là,de  part  &  d'autre^  eft 
un  retréciffement  qui,  quand  les  deux  lames  font 
réunies ,  eft  defiiné  à  être  reçu  dans  deux  can- 
nules  d'argent.  La  première  de   ces  canules 
eft  longue  de  quatre  pouces,  &  fe  termine 
par  deux  oreilles  creufes  pour  recevoir  de  cha- 
que côté  les  fils  qui  paftent  par  les  trous  obli- 
ques de  deux  tiges  de  fer  dont  nous  venons  de 
parler.  La  féconde  longue  de  deux  pouces  fe 
termine  par  un  cric  donr  l'arbre  eft  percé  pour 
recevoir,  à  demeure,  le  bout  de  chaque  fil  ;  & 
garni  au-dehors  d'une  tige  quarrée  qui  eft  mo- 
bile par  une  clef  de  montre.  Toute  cette  méca- 
nique eft  rendue  dans  la  Planche  qui  a  rapport 
à  cet  article.  Voici  aclutUement  en  quoi  confifte 
l'ufage  de  cet  inftrument.  Une  de  fes  tiges  étant 
muniede  fon  fil  qui  doit  la  dépafter  au  moins 
de  trois  pouces,  on  commence  par  la  porter 
auffi  haut  qu'il  eft  poftible,  daiis  4e  vagin  entre 
fa  parois  &  le  Polype  ,  pui-s  on  porte  également 
l'autre  enfilée  de  l'autre  chef  du  fil,  &  à  l'oppo- 
fite,  puis  on  ramène  enfuite  ces  deux  branches 
en  arrière  de  la  marte  à  lier,  on  les  réunit  par 
leurs  faces  planes  au  moyen  d'un  tenon  de  fer 
qui  entre  dans  un  trou  pratiqué  à  l'une  d'elles  , 
on  psfie  enfuite  la  canule  la  plus  longue  dans 
les  oreililes  de  laquelle  on  infinue  de  chaque  côté 
les  fils  >  puis  on  introduit  la  féconde  ;  on  fait 
pafier  à  l'oppofite  par  le  trou  de  l'autre  les  deux 
fils  -,  on  les  noue  &  on  les  ferre  fur  l'arbre  au 
moyen  de  la  clef.  De  cette  manière  il  réfulte 
fupérieuremem  une  anfe  plus  ou  moins  grande  , 
à  raifon  du  volume  du  pédicule  qu'elle  comprend 
&  qui  devient  déplus  en  plus  petit,  à  mefure  que 
l'on  tourne  le  fil  fur  l'arbre  du  treuil. 
Enfin,  M.  DefauU  a  imaginé  un. procédé  pour 
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appliquer  un  lien  de  fil  ciré,  qui  paroh  afTez  (Im- 
pie à  la  première  inspection,  mais  qui  eft  d'une 
application  difficile  dans  les  cas  de  Polype  con- 
fidérable.  Ses  inftrumens  font  deux  tiges  de  fer 
qui,  par  un  bout,  fe  terminent  par  une  fente  à 
reffort,  dont  les  deux  branches  rapprochées  iaif- 
fent  un  trou  deftiné  à  recevoir  un  fil;  les  bran- 
ches font  tenues   en  approximation  par  une 
.  canule  d'argent  qui  reçoit  la  tige  dans  pref- 
que  toute  fa  longueur.  Les   deux  tiges  ,  ar  - 
mées  de  leurs  canules  &  de  leur  fil  ,  font  por- 
tées dans  le  vagin  auffi  haut  qu'il  eft  poffibîe , 
&  enfuite  elles  font  ramenées  en  fens  contraire , 
comme  celles  de  David,  pour  fe  retrouver  à 
une  des  parties  du  vagin  oppofée  à  celle  fur 
laquelle  on  les  a  portées.  On  faifit  alors  chaque 
chef  du  fil  qui  accompagne  l'un  &  l'autre  tige  ; 
&  les  ayant  réunis, on  les  fait  paffer  à  travers  l'œil 
d'un  ferre-nœud  prefqu'auffi  long  que  l'inftru- 
ment,  &  on  les  pouffe  auffi  haut  qu'il  eft  poffi- 
bîe ,  en  même  -  tems  qu'on  tire  à  foi ,  dans  un 
fens  oppofé,  les  deux  fil«.  Quand  on  fent  une 
réfiftance  égale  de  part  &  d'autre,  c'eft  figne  que 
l'anfe  eft  aufii  ferrée  qu'elle  peut  être  ;  alors  on 
fait  entrer  le  fil  dans  l'échancrure  qui  termine 
intérieurement  le  porîe-nœud ,  &  on  le  tourne 
autour  de  la  platine.  On  iaiffe  l'infirument  qui 
dépafl'e  de  peu  le  vagin,  &  Ton  fait  tenir  le  lit 
à  la  malade;  &  on  lui  preferif,  comme  dans  toute 
autre  méthode,  les  remèdes  généraux  que  demande 
fon  état.  Le  refte  du  traitement  confifte  à  dimi- 
nuer l'anfe  du  fil  qui  comprend  la  tumeur,  ce 
qu'on  fait  de  tems  à  autre  en  dévidant  celui-ci 
de  defïus  la  platine ,  &  pouffant  plus  haut  le 
ferre-nœud  en  même-tems  qu'on  attire  à  loi  les 
fils.  Voyei  ces  inftrumens  dans  nos  Planches.  Le 
jeu  des  deux  tiges  ne  pouvant  fouvent  fe  faire 
commodément  quand  la  tumeur  eft  volumineufe , 
fur-tout  quand  il  faut  les  porter  en  fens  con- 
traire ,  &  le  fil ,  par  cette  raifon ,  ne  pouvant  pas 
toujours  être  porté  à  la  partie  la  plus  fupérieure 
du  pédicule.  M.  Baudelocque  leur  préfère  les 
pinces  creufes  de  Levret,  au  moyen  defquelles 
il  porte  le  fil  où  il  veut,  &  beaucoup  plus  fûre- 
ment  ;  il  termine  enfuite  par  le  ferre-nœud , 
comme  M.  Defaulr. 

La  méthode  de  la  ligature,  telle  que  nous 
venons  de  la  décrire,  eft  actuellement  la  plus  en 
ufa^e,  &  celle  qu'on  doit  fuivre  dans  le  plus 
grand  nombre  de  cas.  Souvent  le  Polype  tombe 
deux  ou  trois  jours  après  queile  a  été  faite, 
mais  quelquefois  la  chute  eft  beaucoup  plus  tar- 
dive. Elle  a  communément  lieu  fans  accident  ;  on 
l'a  cependant  vu  être  précédé  de  la  fièvre, mais 
celle-ci  eft  purement  épigénomatique,  &  provient 
de  la  fuppuration,  elle  eft  prefque  toujours  de 
bonne  augure,  quand  d'ailleurs  il  n'y  a  aucun 
autre  accident.  On  peut  en  dire  de  même  des 
légères  douleurs  qui  s'étendent  par-tout  le  vew- 
tre,  immédiatement  après  la.torfion  de  la  ligature 
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qui  embraffe  le  pédicule  de  !a  fumeur.  Le  len- 
demain, &  quelquefois  plus  tard,  il  paroît  des 
écoulemens  féreux,  (anieux  &  fouvent  même 
purulens  qui  tachent  plus  ou  moins  les  linges, 
ïl  convient  alors  d'injecler  toutes  les  cinq  ou  fix 
heures  d'une  décoclion  d'eau  d'orge  ou  de  vin 
miellé;  on  fera  prendre  intérieurement  de  petites 
dofes  de  camphre  &  de  kinkina  pour  s'oppofer 
aux  effets  delà  réfoption  des  fucs  putrides.  Mais 
quelquefois  l'écoulement  eft  du  fang  en  nature ,  & 
par  cette  raifon  ,  il  devient  inquiétant  aux  fem- 
mes auffi-bien  qu'aux  perfonnes  qui  l'entourent. 
Quand  cet  écoulement  vient  peu  de  tesis  après 
la  ligature,  qu'il  eft  modéré,  &  que  lesfmmes 
le  fupportent  fans  tomber  dans  des  foibleffcs 
inquiétantes,  il  n'offre  rien  de  fâcheux,  on  doit 
le  rapporter  à  l'ouverture  des  vaiffeaux  veineux 
&  variqneux  qui  vont  fe  porter  au  corps  de  la 
tumeur ,  &  que  la  torfion  ou  ferrement  du  fil 
a  ouvert  en  plufieurs  endroits  :  en  général ,  cet 
écoulement  n'eft  que  momentané,  il  ceffe  même 
de  tems  à  autre,  quand  tout  d'ailleurs  eft  dans 
les  plus  heureufes  circonffances.  Quand  le  Po- 
lype eft  au  vagin,  il  refte  affez  fouvent  après  fa 
chute  une  defcente  plus  ou  moins  grande  des 
parois  de  ce  canal,  mais  qui  ceffe  bien-tôt  par 
le  rétabliffement  fpontané  des  membranes  en  leur 
lieu  primitif.  Quand  il  eft  implanté  à  la  matrice, 
&  qu'il  y  a  eu  deftente  ou  inverfion  de  cet  or- 
gane, la  matrice  infenfiblement  remonte  &  fe 
remet  à  fa  fuuation  première-.  Si  le  pédicule  du 
Polype  eft  grêie  &  peu  réfiftant ,  i!  tombe  en 
putréfaclion  avant  la  tumeur;  mais,  s'il  eft  gros 
&  volumineux  }  c'eft  la  mmeur  qui  fe  pourrit 
d'abord.  Les  Polypes  à  pér.icule  étroit  ne  font 
jamais  accompagnés  d'une  bien  grande  fuppura- 
lion  dans  leur  chute.  Il  n'en  eft  pas  de  même 
de  ceux  qui  ont  un  pédicule  fort  large;  comme 
dans  ceux-ci,  il  refte  une  portion  de  la  fubftance 
du  Polype  qui  a  été  contnfe  par  la  ligature,  il 
s'enfuit  toujours  une  fuppuration  dont  l-àbon- 
dance  eft  en  raifon  des  lurfaces  ulcérées  5  ce  qui 
eft  confirmé  par  plufieurs  obfen  ations  rapportées 
dans  le  Mémoire  de  Levret  fur  cette  maladie. 
(M.  Petit-Radfi.) 

PONCTION.  Voyei  Paracentèse. 
PORREAUX. 
rtee.  Excroiffances  carniformes  formées  fur  la  j 
peau  qui  recouvre  les  parties  génitales  chez  l'un 
&  l'autre  fexe  ,   &  qui  ,  à    la  différence  des 
'  hyperfarcofes ,  ont  un  épiderme  comme  les  par- 
ties dont  elles  prennent  nailTance.  L; s  Porreaux 
ont  communément  une  bafe  en  forme  de  pédi- 
cule, &  Une  fommité  qui  s'épanouit  en  forme 
de  rayon  du  centre  à  la  circonférence,  dont  Je 
bord  fe  termine  par  différens  points  granuleux 
en  manière  de  frange.  Il  y  a  cependant  en 
ceci  beaucoup  de  variétés  qu'il  n'eft  pas  poffi- 
ble  d'énoncer  fans  tomber  dans  des  détails 
minutieux.  Une  ehofe  furprenante  >  efl  cette  ' 
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fînguîière  faculté  que  les  Porreaux  ont  de  vivre 
&  végéter   par  eux  -  mêmes  indépendamment 
des  affections  que  peuvent  éprouver  les  parties 
fur  lefquelles  ils  eroifent  ;  c'eft  à  cette  faculté 
qu'on  doit  rapporter  l'expanfior.  que  prend  le 
Porreau  par  fon  fommet  ,  quoique  fa  bafe  foir 
peu  étendue ,  &  que  fouveni  fon  pédicule  n'ait 
prefque  que  la  groffeur  d'un  fil.  Ainfi  ,  l'on  con- 
çoit comment  ces  excroiffances,  une  fois  élevées 
au-deffus  de  la  peau ,  peuvent  s'élargir  &  deve- 
nir une  fubftance  épaiffe ,  molle  ,  ronde  &  fragi- 
forme.  Il  paroît,  d'après  cela,  que  leur  forma- 
tion doit  être  attribuée  à  une  élongation  ou 
alongemem  particulier  des  vaiffeaux  que  l'irri- 
tation vénérienne  détermine,  &  qui  perfifte  tant 
que  le  virus  paroît  fixer  localement  fes  effets. 
Auffi  cette  ftruclure  les  expofe-î-el!e  fouvent  à 
être  meurtris  par  les  corps  qui  les  preffent  & 
les  frottent  de  trop  près ,  ce  qui  n'arrive  point 
fans  qu'il  s'enfuive  de  vives  douleurs  &  quel- 
quefois un  écoulement  de  fang  affez  copieux. 

On    regarde   communément  les  Porreaux 
comme  l'indice  d'une  infection  vénérienne  qui 
ne  peut  difparoître  qu'autant  que  celle-ci  eft 
-  radicalement  guérie.  Peut-être  va-t-on  trop  loin 
dans  cette  dernière  opinion,  ainfi  qu'une  prati- 
que répétée  me  l'a  prouvée.  Quoi  qu'il  en  foir, 
il  paroît  que  telle  grande  que  foit  la  faculté 
qu'a  le  Porreau   de  vivre  par  lui-même,  cer- 
taines affeclions  du   fol  où  il  croît  }  peuvent 
la  lui  diminuer ,  même  l'en  priver  totalement. 
D'après  ces  confidéralions,il  fembleroitque  lesinf- 
trutnens  tranchans  &  les  efcharoriques  ne  font  pas 
'  toujours  fi   néceffaires  qu'on  ie  croit  com  - 
munémenr.  On  ne  fe  détermine  à  traiter  les 
Porreaux  vénériens  que  lorfqu'on  a  remédié 
fuffïfamment  à  l'infection  vénérienne  par  les 
anti-vénériens  qu'on  juge  les  plus  convenables. 
On  a  recours  alors  à  deux  méthodes,  l'inftru- 
ment  tranchant  &   les   efcharotiques,  fouvent 
même  on  les  emploie  tous  deux  -,  quelques-uns 
confeillent  auffi   la   ligature ,  mais  c'eft  un 
moyen  trop  douloureux  &  qui  peut  avoir  des 
mauvaif.s  fuites  chez  les  fujets  doués  d'une  très- 
grande  fenlibilité.  La  cautérifation  s'obtient  ci$ 
louchant  l'excroiflance  avec  un  petit  pinceau 
trempé  dans  de  l'eau  niercurielle,  ou  en  mettant 
fur  elle  un  peu  de  beurre  d'aniimoine ,  quand 
i'efearre  eft  tombée  ,  on  applique  de  nouveau  le 
cauflique  ,  &  ainfi  fucceffivemenr  jufqu'à  ce 
qu'on  foit  parvenu  à  la  racine.  Quoique  tous 
les  efcharotiques  puiffent  produire  l'effet  cauf- 
tique  fur  le  Porreau    néanmoins  l'expérience  a 
prouvé  qu'on  réuffiffoit  mieux  avec  l'eau  mercu- 
rielle,  le  beurre  d'antimoine  ou  un  mélange' 
bien  exacte  de  ver- de -gris  &  des  feuilles  de 
fabine.  Les  Porreaux  s'enflammenr  &  fuppu- 
rent  quelquefois  fpontanément ,  fur-rtout  quand 
ils  font  un  peu  volumineux,  puis  ils  le  cica- 
trifent  &  reprennent  leur  première  apparence 
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&  quelquefois  plufieurs  fois  de  fuite,  comme  1 
j'ai  eu  occalion  de  l'obferver  dans  le  traitement 
des  maladies  vénériennes.  Quand  on  faifit  ce 
période  fuppuratoire ,  on  peut  les  guérir  promp- 
,  îement  en  les  panfant  avec  un  mélange  rie  poudre 
de  Cabine,  d'ocre  &  de  vitriol,  ou  bien  d'alun 
calciné  &  de  précipité  rouge  incorporé  avec  le 
foafiikum.  M.  Lombard  emploie  communément 
la  compolîiion  fuivante  :  Bi  y£gyptiac  ^  i. 
Aiun  calciné  ,  poudre  d'ocre  &  de  fabim:  aa 
£)  i.  Mê'ez.  Quand  ces  excroifîances  (ont  tom- 
bées &  que  l'ulcération  qu'elles  laiffent,  offre  ce 
bonnes  chairs,  il  faut  premptement  la  conduire 
à  cicatrice  par  les  moyens  connus  (  M.  Pe- 
tit- Radez.  ) 

PORTE  -  AIGUILLE.  Infiniment  dont  on 
fe  fert  pour  embraffer  exactement  les  aiguilles, 
&  leur  donner  plus  de  longueur,  lorfqu'elles 
font  fi  fines  &  fi  petites  qu'on  ne  fauroit  les  te- 
nir avec  les  doigts.  Cet  infiniment  efi  une  tige 
d'acier  ou  d'argent ,  longue  de  deux  pouces , 
fendue  félon  prefque  toute  fa  longueur ,  en  deux 
branches ,  pour  former  une  efpèce  de  pincette 
qui  fe  ferme  par  le  moyen  d'un  anneau  ;  au- 
dedans  de  chaque  branche  efi  une  petite  rainure 
longitudinale  pour  loger  la  tête  de  l'aiguille  ; 
elles  fe  tiennent  écartées  par  leur  propre  refforr, 
elles  s'approchent  quand  on  gliffe  l'anneau  en 
avant,  &  s'écartent  quand  on  le  retire.  La  par- 
tie pofiérieure  de  la  tige,  qui  fert  de  manche, 
efi  une  petite  tête  creufe  garnie  dans  fa  cavité 
de  trous  femblables  à  ceux  d'un  dez  à  coudre, 
pour  pouffer  l'aiguille  en  cas  de  befoin.  Voyei 
les  Planches. 

M.  Bcil  recommande  une  autre  efpèce  de 
Porte-aiguille,  fait  en  forme  de  tenailles,  dont 
le?  mâchoires  d'un  demi-pouce  de  long,  ou  à- 
peu-près ,  ont  une  rainure  faite  pour  embraffer 
la  tête  de  l'aiguille,  lorfqn'on  les  ferre  l'une 
contre  l'aurre.  Les  branches  de  l'inflrumem  lon- 
gues d'environ  quatre  pouces ,  fe  tiennent  écar-  . 
tées  par  un  reffort  placé  entr'elles  ,  lorfqu'elles 
font  abandonnées  à  elles  -  mêmes.  Voye\  les 
Planches. 

PORTE-PIERRE  INFERNALE.  Infiniment 
fait  en  forme  de  porte-crayon,  qui  s'engage  au 
moyen  d'une  vis  dans  un  étui  garni  d'un  écrou. 
Voyei  les  Planches. 

POULAIN. Expreffion  commune  pour  défigner 
le  gonflement  des  glandes  inguinales ,  à  la  fuite 
d'un  commerce  impur.  Voye\  Bubon.  (  M.  Pe- 
tit- Radez.  ). 

POUSSOIR.  Inftrument  dont  on  fe  fert  pour 
©ter  les  dents  &  leurs  racines  ou  chicots  ,  en 
pouffant  de  dehors  en -dedans.  Cet  infirument 
a  une  tige  &  deux  extrémités.  Sa  tige  efi  ronde 
ou  a  plufieurs  pans,  légèrement  courbée  à  fa  par- 
tie antéiiairc;  elle  efi  longue  d'environ  deux 
pouces,  &  plus  étendue  dans  fa  partie  convexe, 
que  dans  fa  partie  concave.  Sa  partie  concave  ! 
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efi  unie  du  côté  de  fon  extrémité  dentelée ,  & 
(a  convexité  efi  un  peu  arrondie.  A  cette  extrémité 
il  y  a  une  échancrure  qui  forme  deux  dents,  par- 
tageant la  concavité  &  la  convexité  en  deux 
moitiés,  l'une  droite  &  l'autre  gauche,  prifes 
fur  la  largeur  de  l'extrémité  de  fa  courbure  ; 
cette  extrémité  efi  large  d'environ  deux  lignes. 
A  l'extrémité  oppofée  il  y  a  une  mitteconvexe  du 
côté  de  la  tige,  &  plate  de  l'autre;  au-delà  eft 
une  foye  quarrée  qui  fe  fixe  dans  le  manche. 
Ce  manche  doit  être  en  forme  pyramidale ,  & 
beaucoup  plus  gros  par  (on  extrémi.é  oppofée 
à  la  mitte.  Il  doit  être  arrondi ,  on  a  plufieurs 
pans  de  la  longueur  d'environ  deifx  pouces.  Son 
gros  bout  doit  être  à-peu-près  arrondi ,  en  for- 
me de  poire;  on  fait  ce  manche  d'y  voire  ou 
d'ébène,  &c. 

Lorfqu'on  veut  fe  fervir  de  cet  infirument , 
on  l'emploie  de  façon  que  fon  manche  appuie 
fur  le  centre  du  dedans  de  la  main.  Le  pouce 
&  les  autres  doigts  l'embraffent.  On  alonge  fur 
la  tige,  tantôt  le  pouce,  tantôt  l'indicateur,  tan- 
dis que  les  dents  de  l'inflrument  appuyent  fur 
la  dent  ou  fur  le  chicot  qu'on  veut  enlever.  On 
pouffe  la  dent  ou  le  chicot  de  dehors  en  dedans. 
Lorfque  c'efi  aux  dents  de  la  mâchoire  inférieure 
qu'on  fait  cette  opération,  on  donne  un  mou- 
vement d'élévation  avec  le  poignet ,  qui  produit 
un  effet  à-peu-près  femblable  à  celui  que  les 
doigts  produifent  en  faignant  lorfqu'on  exécute 
la  ponction  &  l'élévation. 

Lorfqu'on  fe  fert  du  Pouffoir  aux  dents  de 
la  mâchoire  fupérieure,  l'on  tient  &  l'on  appuyé 
de  même  cet  infirument  en  fléchiffant  le  poignet 
de  bas  en  haut ,  &  l'on  produit  ainfi  le  même 
effet.  On  peut,  fi  l'on  veut,  ajouter  fur  la 
face  de  cet  infirument  une  efpèce  de  crochet 
tourné  à  contre  fens  ,  femblable  à  l'extrémité 
dentelée  du  Pouffoir.  Ce  crochet  (en  à  tirer  ea- 
dehors  de  la  bouche  les  racines  ou  les  dents  , 
qu'on  ne  peut  enlever  en  pouffant  de  dehors  en 
dedans.  Voyei  les  Planches. 

PRATIQUE.  nfk^K.  Pra&ct.  Rédu&ion  des 
préceptes  d'une  feience  en  action  ,  ou  emploi 
méthodique  de  fes  principes  pour  parvenir  à  une 
fin.  La  pratique  en  Chirurgie  efi  fans  contredit  la 
pierre  de  touche  à  l'aide  de  laquelle  on  difiingue 
le  vrai  du  faux-,  on  peut  la  regarder  comme  le 
creufet  ou  les  dogmes  de  l'Art  s'épurent  &  acquiè- 
rent ainfi  qu'un  métal  prêt  à  faire  l'éclair,  ce  bril-- 
lant  qui  annonce  la  purification  complette  de  toute 
hétérogénéité.  Mais ,  pour  en  retirer  tout  le  fruit 
qu'on  doit  en  attendre,  il  faut  qu'une  théorie 
fage  &  lumineufe  difpofe  l'efprit  à  percevoir  la 
vérité,  qu'un  jugemeut  fain  écarte  tout  ce  qui  peut 
l'obfcurcir  &  qu'un  raifonnemerir  févère  ,  en  dif- 
cutant  les  faits ,  s'en  tienne  aux  probatifs  &  ex- 
clue ceux  qui ,  trop  incertains,  ne  fi,tiroient  mener 
à  l'évidence.  C'efi  en  fe  conduifant  ainfi,  qu'on 
fauta  convenablement  lire  dans  le  grand  Livre 
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de  la  Nature.  Alois  la  vérité  déformais  débar- 
raffée  du  nuage  qui  temiffoit  fa  fplendeur,  devient 
une  pour  tous ,  les  opinions  prennent  une  appa- 
rence uniforme  &  ne  s'entrechoquant  plus ,  elles 
deviennent  autant  de  bafes  fixes  fur  lelquelles  re- 
pofent  les  préceptes  de  l'Art. 

La  Pratique  . peut  s'acquérir  non-feulement  par 
un  exercice  perfonnel,  mais  encore  parla  médi- 
tation des  évènernens  d'une  maladie,  rapportés 
par  d'autres  avec  cette  fimpiieité  de  langage  qui 
caraclérife  le  bon  Obfervateur.  C'en  ce  que  remar- 
que Ba^livi,  lorfqu'il  dit  à  ce  fujet  dans  fa  Pra- 
tique Médicale,  longarum  obfervatwnum  prsfidio 
infimâa  mens  fagax  potijjïmum  curandofum  homi- 
num  rationem  ajjequhur,  prœjïrtim  fi  hbro-um  iec- 
tio  accefltrït.  Mais  à  côté  du  froment  croît  l'ivraie, 
&  c'eft  ce  qui  n'a  point  échappé  à  notre  Auteur, 
car  il  dit  en  continuant,  Us  tamen  evolverJis  nifi 
maximas  adhibeat  cautiones,  verendum  eft  m  ibi- 
dem novam  inventât  etrandi  «aufam,  undk  nova  Je 
potfe-  doarinœ  adjumenta  petere  cxifitmabat.  Il  eft  1 
doncraux  contre  ce  que  le  vulgaire  croit,  que, 
pour  être  un  grand  Praticien,il  fuinfe  d'avoir  beau-  , 
coup  travaillé.  Ce  n'eft  pas  l'exercice  feul  qui  înf- 
truit,  la  répétition  d'une  action  n'éclairera  jamais 
fur  les  motifs  de  faction,  mais  bien  les  évène- 
rnens fournis  à  unefévère  difcuiii  m.  Cefl  moins 
en  voyant  beaucoup  qu'en  voyant  bien  ,  qu'on 
s'infiruir  dans  un  Art  dont  la  Pratique  (uppote 
une  application  raifonnée  de  principes.  Les  Colot, 
en  fe  donnant  de  père  en  fils  leurs  procédés  pour 
extraire  la  pierre  de  la  veiïie  ,  avoient  beaucoup 
vu,  &  cependant  ils  avoient  toujours  mal  vu  jul- 
qu'à  ce  que  Jacques  de  Btaulieu  apporta  la  mé- 
thode latérale,  où  l'on  ouvre  à  la  pierre  un  efpace 
qu'elle  peut  traverfer  facilement,  fans  qu'il  s  en- 
fuive  aucun  des  inconvéniens  qui  accompagnoient 
la  grand  appareil.  Les  Anciens  &  ceux  qui  pra- 
tiquèrent jufqu'à  la  fin  duiiècle  dernier,  croyoïent 
également  bien  voir  en  s'en  tenant  à  leurs  procé- 
dés pour  abaiiïer  la  catara&e,  &  cependant  ils 
virent  mal  jufqu'au  temi  ou  Lafnier,  jeune  Chi- 
rurgien ,  démontra  la  poffibiiité  d'une  guérilon 
plus  réelle,  en  pratiquant  l'extraction. 

Mais  pour  bien  voir,  dans  la  Pratique,  il  faut 
favoir  lier  d'un  nœud  indiflbluble  la  théorie,  l'ex- 
périence &  fobfervation.  Conduit  par  ces  trois 
guides,  le  Praticien  devient  ferme  dans  fa  marche, 
les  faits  qui  fe  préfentent  &  qui  par  leur  gravité, 
peurroient  faire  dévier  l'homme  peu  inftruit,  ne 
lui  donnent  que  plus  d'à  plomb.  N'ayant  en  vue  que 
la  caufe  de  la  maladie,  &  laiffant  de  côté  les  épi- 
phénomènes  qui  peurroient  en  cacher  le  carac- 
tère, il  la  pourfuit  &  ne  fe  croit  viclorieux  qu'au- 
tant qu'il  l'a  réduite  à  l'impoifibilité  de  nuire, 
/  foit  en  la  détruifant  complètement,  ou  la  dif- 
pofant  de  minière  que  changée  de  forme ,  elle 
foit  rédufre  à  l'inaction. 

La  théorie  ouvre  les  grands  magafins  où  fe 
trouvent  tomes  Ves  richelTes  de  l'Art,  elle  étale 
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les  vérités ,  donne  plus  d'évidence  à  celles  que 
cacboient  des  circonftances  acceflbires,  couvre 
celles  qui  peu  efientielles  quoique  plus  apparen- 
tes, pourroient  nuire  à  d'autres  qui  doivent  pa- 
roître  au  plus  grand  jour.  I  expérience  combine 
les  analogies,  voit  ce  que  demandent  les  refîem- 
blances,  ce  que  rejettent  les  difpariîés,  &  aidée 
d'une  fuite  d'inductions  tirées  des  faits  réduits  à 
leur  jufte  valeur,  elle  tente  les  évènernens,  les 
prévoit  même  fouvent  avec  cette  certitude  qu'un 
Aftronome  annonce  une  apparence  dans  le  firma- 
ment. L'obfervation  expofe  ces  derniers,  les  range 
dans  l'ordre  qu'ils  fe  fuivent,  &  le  lie  les  uns  aux 
autres  de  manière  à  faire  naître  des  réfultats  pro- 
pres à  guider  dans  la  Pratique,  Cefl  ainfi  que, 
par  une  heureufe  réunion  de  ces  trois  moyens, 
!e  Praticien  parvient  à  une  conviction  intime  &  a 
des  fuccès  qui  ne  peuvent  que  tourner  au  profit 
de  l'Art,  &  auxquels  ne  peut  prétendre  l'empy- 
rique  dont  les  tentatives  font  incohérentes  avec 
les  principes.  Car  comme  fobferve  Hippocrate 
dans  fon  Livre  ,  De  Ane  -  Quod  temerè  fit,  nil 
profits  ejfe  confiât ,  fi  quidem  quiàquïà  fit  propter 
quid  fieri  deprehenditur  &  ad  alïquid  refertur.  At 
quod  temere,  fit  nullo  modbfiubfiflerc  videtur,  fied  no- 
men  tanium  inane.  Voye\ ,  pour  des  plus  grands 
éclairciffemenSjles  articles  Expérience,  Obser- 
vation, Théorie,  &  le  commencement  du  Dif- 
cours  préliminaire  de  cet  Ouvrage.  (M.  Petit- 
Radel  ). 

PRATICIEN,  celui  qui  met  en  aclion  les  pré- 
ceptes d'un  Art  en  agidant  diverfement ,  félon 
que  les  circonflances  l'exigent.  Le  Praticten  en 
Chirurgie  diffère  de  l'Opérateur  en  ce  que  celui- 
ci  purement  adonné  au  manuel  de  l'Art,  n'a  en 
vue  que  l'application  des  moyens  mécaniques  , 
application  qui  demande  l'agilité  de  la  main  & 
la  foup'.effe  des  doigts-,  l'autre  au  contraire  non- 
feulement  connoit  ces  moyens ,  mais  encore  il 
fait  en  faire  l'emploi  le  plus  convenable,  les  va- 
rier même  fuivant  îa  diverfité  des  cas,  ce  qui 
fuppofe  une  combinaifon  d'idées,  dont  quelque- 
fois n'eft  pas  fufceptible  l'Opérateur  qui  trop  fou- 
vent  n'eft  qu'un  routinier.  Le  Praticien  qui,  aux 
notions  de  théorie, joint  une  expérience  raifonnée, 
&  fondée  fur  les  faits  qui  lui  font  propres,  ou 
qu'il  s'eft  appropriés  par  une  étude  réfléchie,  eft 
Inappréciable  aux  yeux  de  ceux  qui  penfenr.  Mais 
combien  font  rares  ceux  qui  peuvent  fe  glorifier 
deces  qualités!  Tou scependant  ont  la  prétention 
de  les  avoir  ,  depuis  l'élève  ,  qui  fervilement 
fous  les  yeux  du  Maître  ,  excerce  une  routine 
miniftrante,  jufqu'au  vieillard  qui  dit  avoir  beau- 
coup vu  , '.chacun  parle  de  fa  pratique  &  en  référa 
lesfuccè;  fans  rien  dire  deceux  qui  en  ont  étéles  vic- 
times. Tant  que  ces  ambitieux  feconrement  de  dif- 
courir  fumeux-mêmes,  il  eft  affez  difficile  d'avoir 
des  preuves  non  équivoques  de  leur  ineptie,  mais 
l'envie  de  furvivre  à  foi-même,  de  laitier  des 
preuves  d'une  capacité  qu'ils  s'attribuent, les  por* 
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tant  à  publier  quelques  ouvrages,  ils  offrent  eux- 
mêmes  matière  à  la  conviction.  L'homme  inftruit 
fe  demande  alors  comment  avec  des  moyens  il 
foibies,  ils  ont  pu  parvenir  à  une  réputation,  com- 
ment te  Public  a  pu  être  afféz  crédule ,  pour  fe 
rendre  viclirne  de  leur  empyiifme}  comment  en- 
fin le  nombre  de  leurs  fautes  n'a  pu  les  faire  ren- 
trer dans  une  obfcurité  d'où  jamais  ils  n'auroient 
dûfortir.  Nous  pourrions  ,  fi  la  critique  étoit  en- 
trée dans  notre  pian,  prouver  ce  que  nous  avan- 
çons par  des  citations  particulières,  mais  quelcft 
l'homme  inftruit  qui  ne  faite  pas  lui-même  des 
applications  ? 

Le  Praticien  fe  forme  pas  l'exercice-,  la  réité- 
ration des  faits  réduits  à  leur  jufle  valeur  lui  fait 
voir  les  forces  actuelles  de  la  INature,  &  com- 
ment il  faut  compofer  avec  elle,  ce  qu'elle  peut 
donner,  ce  qu'elle  doit  refufer,  tn  quel  tems  & 
comment  elle  peut  l'accorder.  Mais  pour  bien 
lailîr  tous  ces  objets,  il  faut  d'avance  avoir  un 
grand  fond  de  connoiftanccs  dans  Les  loix  qui  ré- 
gdfîent  Pécpnomie  animale  &  dans  le  pouvoir  des 
moyens  de  guérifon.  Or  ces  connciffances  ne  peu- 
vent être  le  partage  de  fa  jeuneffe,  où  l'efprit  n'eft 
point  encore-affez  fait,  pour  favoir  fe  conformer 
aux  règles  d'un  prudent  ieptkifme.  Car  à  cet  âge 
on  ne  doute  de  rien;  le  premier  événement  qui 
frappe,  eft  regardé  comme  provenant  d'un  fyliême 
de  loix  qu'on  a  adopté  &  qu'on  regarde  comme 
devant  toujours  peififter  les  mêmes.  On  y  rap- 
porte tout  ce  qu'on  voit,  on  fe  rend  compte  de 
iour,&  la  doélrinequ'on  a  prift,  devient  la  pierre 
de  touche  à  laquelle  on  prétend  reconnoûre  la 
marche  de  la  Nature  &  les  écarts  dont  elle  efl 
fufceptible.  Ànlfi  n'eft-ce  point  à  cette  première 
époque  de  la  vie  qu'on  puiffe  fe  dire  Praticien 
dans  le  fens  que  nous  l'entendons  ici,  dans  le 
fens  vraiment  didactique,  dans  le  fens  où  l'emploi 
des  moyens  peut  tourner  au  profit  de  l'Art  &  de 
ceux  qui  en  éprouvent  les  bienfaits.  Si,  à  cet  âge  , 
la  main  fe  prête  à  toutes  les  déterminations  que 
la  volonté  imprime,  fi  la  foupleffe  des  doigts,  la 
finefTe  de  la  vue  favorifent  les  procédés  les  plus 
délicats  qui  font  du  reffort  du  plus  habile  Opé- 
rateur, le  jugement  foovent  fe  refufe  pour  indi- 
quer la  route  à  tenir  dans  les  cas  compliqués  où 
ii  s'?git  moins  d'opérer,  que  de  fa  voir  fi  l'on  doit, 
comment  on  doit,  &  quand  on  doit  opérer. 

Dies  diemdocet  &  Naturœjudicia  explicat,  con- 
firmât. L'âge  fait  d'après  cet  axiome  ,  efl  donc  l'é- 
poque de  la  vie  la  plus  propre  à  l'exercice-,  les 
ëvèntmens  alors  ne  frappent  plus  fi  vivement  les 
fens,  les  impreffions  qu'ils  lajuent,  n'entraînent 
point  auffi  impérieufernent  à  faction ,  &  l'expé- 
rience fondée  fur  l'obfervation  réitérée  des  faits, 
porte  à  difeuter  les  indications,  à  les  oppofer  à 
leurs  contraires  &  à  écouter  le  langage  de  la  Na- 
fvire,  quand  elle  parle  d'accorder  du  délai.  Les 
découvertes  des  autres  peuvent  alors  devenir  no- 
tre propriété  &  une  propriété  dont  on  ne  rougit 
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point  encore  comme  dans  la  vieiiletTe»  ou  l'on 
s'imagine  n'avoir  befoin  de  rien,  parce  qu'on  a 
l'âge  où  l'on  doit  tout  avoir.  Mais  fi  à  ce  dernier 
terme  de  la  vie  la  roideùr  des  doigts  &  la  foi- 
blefTe  de  la  vue  détournent  d'entreprendre  toute 
opérarion,  le  jugement  quand  il  a  été  convena- 
blement difpofé  par  des  études  &  une  application 
continuelle  aux  principes  de  l'Art,  fert  encore 
dans  les  cas  épineux  qui ,  fous  une  parité  fpé- 
cieufe,  pourroient  fîiggérer  une  pratique  funefle. 
Les  confeils  du  vieillard  inftruit  ont  alors  une 
valeur  réelle,  fondée  fur  ce  coup-d'œil  qui  leur 
fait  fouvent  découvrir  la  nature  cachée  d'un 
mal,  là  où  les  moins  expérimentés  font  loin  de 
foupçonner  le  moindre  défordie.  (  M.  Petit- 
Radez.  ) 

P  R  O  G  NO  S  TIC .  W^y^^.T  rcscognhio,F  rcenotio. 
Connoifiance  qu'on  a  d'un  événement  qui  doit 
arriver  dans  le  cours  d'une  maladie,  &  qui  la  doit 
changer  en  bien  ou  en  mal.  Hippocrate  eftceluidcS 
Auteurs  qui  fe  foit  le  plus  illuftré  dans  ce  genre 
de  connoiffance<  •,  auffi  fes  Contemporains  que, 
l'exactitude  de  fon  Piosnoftic  étonnoit ,  lui 
élevèrent  il;  une  ftatue  de  bronze,  &  fes  defeen- 
dans  furent-ils  nourris  dans  lefPrintanée  auxdépens 
publies.  Xn  effet,  fes  Prénotions  &.  Prédictions 
renferment  des  prodiges  en  ce  genre  qui  nous 
étonnent  en:ore  aujourd'hui,  que  l'Art  d'obfer* 
ver  efl  porté  au  p;us  haut  point.  On  voit, 
dès  le  commencement  de  fes  Prénotions  com- 
bien ce  Vieillard  prifoit  l'Art  de  prédire  lorf- 
qu'il  étoit  fondé  lur  un  vrai  favoir.  —  Operce 
pretium  ,  difoit-il ,  mihi  facturas  Medicus  videtur 
fi  ad  providentiam  Jîbi  comparandam  omne  ftudium 
adhibeat ,  ciim  namque  prafenferit  &  prœdixerit 
>ipud  ergrotos,  tum  prcefentia,  tum  prœterita  ,  tum 
futura  querque  <sgri  omittunt,  expofuerït,res  utique 
œgrotantium  rrngis  agnofiere  credetur ',  adeo  ut  ma' 
jore  cum  fiducia  Jeje  homines  committere  audeant. 
Le  Prognoftic  eft  établi  fur  la  connoiffance  qu'on 
a  de  la  nature  de  la  maladie  &  des  divers 
tymptômes ,  &  épiphénomènes  qui  peuvent  l'ac- 
compagner ou  lui  furvenîr ,  &  fur  les  divers 
évènemens  qu'une  obfervation  réfléchie  &  une 
longue  expérience  ont  fait  découvrir  en  être 
une  fuite  nécelfaire.  Auffi,  communément  ceux 
qui  ont  vieilli  dans  la  pratique  de  l'Art  &  qui 
ont  toujours  fait  marcher,  d'un  pas  égal,  leur 
expérience  avec  l'étude  des  faits  &  l'obfervation,' 
font-ils  ceux  dont  le  Prognoftic  efl  le  plus  cer- 
tain. Cette  prérogative  du  vrai  Praticien  qui 
l'élève  au  plus  haut  point  de  gloire-,  foit  qu'il 
annonce  un  événement  heureux  ou  funefle,  ne 
peut  être  le  partage  de  l'ignorant.  Celui-ci  aban» 
donné  à  fes  notions  incertaines  &  n'ayant  aucun 
point  en  vue,  erre  aveuglément  dans  le  vague 
de  fes  idées  avec  la  confiance  qu'infpire  l'igno- 
rance des  obfiacles  qui  peuvent  fe  préfenter. 
L'homme  inftruit  au-contraire,  affermi  dans  fes 
principes,  voit  tout,  rkn  ne  lui  échappe,  &  les 
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moindres  cîrconflances,  qui  paroiflbient  être  in- 
différentes à  tout  autre ,  font  pour  lui  de  la  plus 
grande  conséquence •,  car,  comme  l'obferve  Ba- 
glivi  ,  Natura  nil  fruflra  molitar  ^minimaque  fiunt 
fœpius  magnarum  rerum  initia.  Hippocrate  offre  , 
relativement  au  Prognortic  dans  le  traitement 
des  maladies  Chirurgicales,  beaucoup  d'axiômes 
dont  la  vérité  fe  confirme  encore  de  nos  jours , 
&  qui  font  autant  des  preuves  de  fa  grands  ca- 
pacité à  obferver.  Sachant  combien  la  pourriture 
du  cerveau  en*  dangereufe  fur-tout  lorfqu'il  n'y 
a  au-dehors  aucune  voie  par  où  les  portions 
gangrenées  puiflVnt  trouver  irtue-,  il  dit,  ubi 
fyieratïone  cerebrum  periclitatur ,  quidam  tribus 
diebus  ,  etiam  feptem  moriuntur;  quos  fi  evafe- 
rinr  ,/ervantur ,  ex  quorum-numéro  fervantur  quibus 
perfeâionem  os  difparatum  fuerii.  Dansce  dernier 
cas  ,  y  ayant  une  féparation  ou  écartement  dans 
les  os ,  la  Nature  peut  quelquefois  fe  fuffire  , 
ainfi  que  les  Obfervateurs  en  fourniffent  des 
exemples.  L'éréfypèle  en*,  pour  quelques  vieil- 
lards, une  maladie  vraiment  critique  &  dont 
la  rentrée  ne  peut  que  leur  être  funefie.  Nous 
devons  cette  obfervation  au  Père  de  la  Méde- 
cine; mais  ce  divin  Vieillard  ne  pafîe  point  auffi 
fous  filence  les  fuites  fâcheufes  qui  peuvent  ac- 
compagner fa  rentrée-,  c'en  ce  qui  efl  exprimé 
darts  le  pafiage  fuivant  defes  Prénorions.  Ere/y 
pelas  verb  fons  quidem  extare  utile,  intrb  autem 
vergere  Icethale  ,  cujus  quidem  indicium  efl ,  chm 
rubore  evanefeente  peSus  gravatut  &  œgriiis  fipiri- 
tum  trahit  agir.  Hippocrate,  dans  les  divers  en- 
droits defes  ouvrages  où  il  traite  du  Prognorlic, 
y  manifefle  par-tout  un  génie,  une  pénétration 
d'efprit  &  une  profondeur  de  connoiffance  qui 
étonnent  pour  le  fiècle  où  il  vivoit ,  &  qui  font 
le  plus  beau  témoignage  d'équité  pour  ceux  qui 
lui  déférèrent,  dans  ces  tems  les  plus  reculés, 
les  honneurs  de  la  Divinité.  Comme  il  ne  nous 
efl  pas  poflîble  d'entrer  maintenant  dans  de 
grands  détails  pour  prouver  la  vérité  de  ce  que 
nous  avançons  ici,  nous  nous  contenterons  de  citer 
les  partages  fuivans  fans  y  ajouter  aucun  com- 
tnfntaire  pour  les  développper.  Quibus  è  pofte- 
riorc  parte  offts  fraSi  capitis  dolor  ineft  vehemens 
&  craffa  è  naribus  fluxio  ,  malo  efl.  —  lis  dolore 
antea  àd  oculum  Juborto  rigore  corripiuntur ,  quin 
etiam  ojfi^im  ad  tempora  ejfraâurœ  convulfiones 
accerfere  folent.  —  Vulnere  in  thoracem  accepio 
fi  quidem  externa  vulneris  pars  fanitatem  receperit 
interna  verb  nequaquam  ,/uppurationis  pericu'um 
impendet.  < —  Viens  lividum  &  aridum  aut  palli- 
dum  ejfeclum  mortem  indicat.  —  Quibus  coneuf— 
fum  fuerit  cerebrum  vel  ex  plagâ  doluerit  aut 
ahquo  caj'u  ,  his  illico  vox  déficit ,  neque  vidtnt  , 
nique  audiunt  ,fere  intereunt. —  Ex  cerebri  vulnere 
febris  ut  plurimum  ac  bilis  vomitus  fuccedit  & 
çorporis  rejblutio  ,  tique perniciosè  habent. 

Les  connoiii'ances  priies  de  l'Anatomie  &  de 
i'ufage  des  panies,  facilitent  beaucoup  le  Chi- 
Chirurgie.  Tome  11 , I.e  r  Partie. 
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Trurgien  dans  l'Art  de  bien  tirer  fon  Prognortic  * 
&  le  mettent  à  portée  de  prédire  un  événemen1 
fâcheux;  dans  des  cireonftances  où  d'autres  en" 
traînés  par  l'erreur,  n'annoncent  rien  d'inquiéiant- 
Un  emphyfème  au-deflùs  des  clavicules,  fufTu  à 
M.  Louis  pour  annoncer  la  mort  d'une  perite 
fille,  qui  avoit  avalé  une  fève,  fi  l'on  ne  lui 
faifoit  l'opération  de  la  bronchotomie  -,  &  l'opi- 
niâtreté des  confultans  qui  s'y  opposèrent  donna 
lieu  de  vérifier  la  vérité  de  l'événement  qu'il 
avoit  prévu.  C'efl  pourquoi  celui  qui  pofTédera 
bien  les  loix  fuivant  lefquellts  nos  parties  fe 
régùTenr,  les  différentes  actions  dont  elles  font 
fufceptibles  &  les  rapports  qu'elles  ont  entre 
elles,  faura  beaucoup  mieux  prédire  que  celui 
qui  n'aura  aucune  ou  au  moins  qu'une  très-foible- 
connoiffance  de  toutes  ces  chofes.  Le  Praticien, 
qui  cherche  à  exceller  dans  le  Prognortic ,  doit 
donc  ne  négliger  aucun  des  moyens  qui  peuvent 
!e  mener  a  c-.tte  branche  fi  intérertante  de 
l'Art  de  guérir-,  &,  pour  y  parvenir  plus  promp- 
tement,  il  doit  fe  rendre  familières  les  notions 
qu'en  ont  donné  ceux  qui  l'ont  devancé  ,  no- 
tamment les  Obfervateurs  qui  ent  écrit  non  avec 
le  langage  que  certains  ont  prêté  à  la  Nature  , 
mais  avec  l'exprcflîon  qu'elle  emploie  quand 
elle  parle  par  elle-même,  &  fans  être  aidée  de 
ceux  qui  s'en  difenttrop  communément  les  In- 
terprêti  s.  On  verra  dans  les  différens  articles  de 
cet  ouvrage  PhMoire  des  particularités,  dans  lef- 
quelles  nous  ne  pouvons  entrer  ici  fans  nous 
éloigner  de  notre  objet.  (  M.  Petit-Radez,  ) 
PROSTATE.  Nom  d'une  glande  placée  au 
deflbus  &  fur  les  côtés  du  col  de  la  vefiie  qu'elle 
paroît  embrafler,  &que,  par  cette  pofition,elle 
obftrue  facilement  lorfqu'elle  vient  à  fe  gonfler. 
La  rétention  d'urine  occasionnée  par  ce  gonfle- 
ment efl  une  maladie  beaucoup  plus  fâcheufe 
que  celle  qui  tient  à  des  obftacles  formés  dans 
le  canal  de  l'urètre  ,  parce  qu'on  a  moins  de 
moyens  pour  la  guérir.  Voye^  les  articles  Bou- 
gie, Rétention  d'Urine,  Urètre.  Cepen- 
dant on  efl  plus  maître  dans  ce  cas  que  dans 
celui  de  fimple  refierrement  du  canal  ,  de 
foulager  le  malade  par  une  évacuation  d'urine 
artificielle,  puifqu'on  a  généralement  beaucoup 
plus  de  facilité  à  introduire  la  fonde.  Le  gon- 
flement de  la  Proflate  efl  beaucoup  plus  commun 
chez  les  perfonnes  âgées  que  chez  les  jeunes- 
gens. 

Quand  la  Proflate  efl  gonflée,  elle  ne  dimi-« 
nue  pas  la  furface  interne  de  la  partie  du  canal 
qu'elle  occupe-,  elle  tend  plutôt  à  l'augmen- 
ter. Car  ,  étant  fituée  principalement  fur  les 
côtés  du  canal  ,  lorfqu'elle  vient  à  fe  gonfler  , 
elle  preffe  les  deux  côtés  de  l'urètre  l'un  contre 
l'autre.  Ce  gonflement  efl  aufli  caufe  qu'elle 
s'étend  de  devant  en  arrière-,  de  façon  que  le 
canal  de  l'urètre,  au  lieu  dêtre  rond,  fe  trouv» 
applaù  fur  les  côtés,  &  forme,  en  cet  endroit, 
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une  fiflure  étroite.  Quelquefois  cette  glande  fe 
gonfle  plus  d'un  eôré  que  de  l'autre,  ce  qui 
rend  oblique  le  canal  qui  la  traverfe. 

Outre  cet  effet  occafionné  par  le  gonflement 
de  fes  parties  latéra'es,  une  petite  portion  de 
cette  glande  qui  fe  trouve  fituée  tout  au  eom- 
mercement  de  l'urètre,  à  fa  partie  poftérieure, 
s'enfle  en  avant  &  fait  faillie  dans  la  vtflie-, 
elle  forme  comme  une  valvule  à  l'entrée  de 
de  l'urètre.  On  peut  remarquer  cette  éminence 
dans  le  cadavre,  lors  même  que  l'enflure  n'eft 
pas  très-confic'ërable,  en  regardant  de  haut  en 
bas  l'orifice  de  l'urètre ,  après  avoir  ouvert  la 
vtflîe  à  fa  partie  fupérieure-,  elle  eft  quelque- 
fois fi  coniidérable  qu'elle  s'avance  de  quelques 
pouces  dans  l'intérieur  de  la  veffie.  Cette  pro- 
jeelion  fait  courber  l'urètre ,  &  devient  un  obfia- 
c!e  au  pa(Tage  de  la  fonde,  ou  de  la  bougie  ; 
Souvent  elle  relève  l'extrémité  de  la  fonde  au 
point  delà  faire  paffer  par-deffus  une  pierre,  de 
manière  qu'on  ne  peut  l'appercevoir  ;  elle  eft 
même  quelquefois  un  obftacle  à  l'entrée  de  la 
fonde  dans  la  veffie  ,  qu'on  a  de  la  peine  à  fur- 
monter. 

Quand  la  Proflate  fe  tuméfie ,  fa  confiflance 
devient  généralement  beaucoup  plus  ferme.  Les 
effets  de  cette  tuméfaction  font  très-graves  -,  car 
alors  les  côtés  de  l'urètre  font  preffés  l'un  con- 
tre l'autre,  &  la  pointe  avancée  de  cette  glande 
empêche,  en  quelque  façon ,  l'urine  d'enfiler  le 
canal  ,•  &  ,  dans  plufieurs  cas ,  l'arrête  entière- 
ment. D'ailleurs  la  folidité  de  la  glande  étant 
augmentée  elle  lui  ôtefa  foupleffe  &  l'empêche  de 
fe  prêter  à  l'effort  que  l'urine  fait  pour  fortir , 
en  forte  qu'il  n'en  parte  que  peu ,  ou  même  point. 
Les  fympîômes  particuliers  ,  qu'occafionne  cette 
maladie,  font  les  mêmes  qui  dérivent  d'une  réten- 
tion d'urine  produite  par  d'autres  caufes.  Voye[ 
Rétention  d'Urine. 

Lorfqu'à  l'occafion  d'une  difficulté  d'uriner , 
le  Chirurgien  aura  eu  recours  à  la  fonde ,  fi 
elle  a  parte  aifément,  il  fera  porté  à  foupçonner 
l'exiftence  d'une  pierre.  Mais ,  fi  l'examen  ne 
confirme  point  ce  foupçon  ,  il  doit  préfumer  que 
la  maladie  a  fon  fiège  dans  la  Proflate  ,  fur- 
tout  fi  la  fonde ,  on  la  boiigie  dont  il  fe  fert , 
eft  arrêtée  tout-à— coup,  ou  parte  avec  difficulté 
quand  la  pointe  de  l'inftrument  eft  proche  du 
col  de  la  veftie. 

II  faut  alors  que  fon  attention  fe  porte  fur  la 
glande  Proflate  pour  en  examin<rr  l'état,  ce  qui 
ne  fe  peut  faire  qu'en  introduifant  le  doigt  dans 
l'anus,  après  l'avoir  frotté  d'huile,  &  en  le  tour- 
nant du  côté  du  pubis.  S'il  fent  alors  de  la  dureté 
dans  ces  parties,  auffi  loin  que  l'extrémité  du  doigt 
peut  atteindre  ;  fi  cette  dureté  fait  une  faillie  qui 
fe  farte  fentir  du  côté  du  rectum ,  Si  fi ,  en 
promenant  le  doigt  de  côté  &  d'autre  pour  fen- 
tir l'étendue  de  la  tumeur,  elle  lui  paroît  s'éten- 
4re  au-delà  de  la  longueur  du  doigt,  il  peut 
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être  afiuré  que  la  tuméfaction  de  cette  glande 
eft  très-grande ,  &  qu'elle  eft  la  caufe  de  tous 
les  fymptômes. 

Dans  les  cas  où  les  côtés  feulement  de  la 
glande  font  gonflés ,  on  introduit  aifément  dans 
la  vefiie  ,  une  bougie  ou  une  fonde}  mais  la 
pointe  de  la  glande,  qui  s'avance  dans  la  veffie, 
empêche  fouvent  qu'elle  ne  parvienne  dans  la 
cavité  ;  ce  n'eft  qu'avec  la  plus  grande  difficulté 
qn'on  peut  faire  franchir  à  i'infirument  cène  partie 
de  la  glande,  fur-tout  quand  le  volume  en  eft 
confidérable ,  parce  qu'alors  fon  fommet  forme 
un  angle  avec  le  partage.  Il  eft  néceffaire  ,  en 
pareil  cas,  d'être  bien  circonfpecl  dans  les  efforts 
que  l'on  fait,  fur-tout  quand  on  fe  fert  de  la  fonde 
métallique,  de  peur  de  blefler  la  partie  qui  fait 
obftacle.  La  fonde  flexible  efi  fans  doute  préfé- 
rable dans  ce  cas-,  néanmoins  la  pointe  de  cet 
inftrument  peut  encore  faire  du  mil  en  heurtant 
contre  la  faillie  de  la  glande-,  &  fi  on  la  force, 
fon  extrémité  fe  courbera  plutôt  en  arrière  qu'en 
avant,  de  manière  qu'on  ne  pourra  l'introduire 
dans  la  veffie ,  ou  bien  elle  pénétrera  dans  la 
fubfiarce  même  de  la  tumeur. 

M.  Hunter  ,  de  qui  nous  empruntons  ces  ré- 
flexions,  raconte  un  cas  de  cette  nature,  où  un 
Chirurgien  poufta  fa  fonde  tout  au  travers  de 
la  partie  fail tante  de  la  glande,  de  manière  que 
parvenant  enfin  dans  la  cavité  de  la  veffie,  il 
en  fît  fortir  l'urine ,  mais  le  fang  qui  fortoit 
de  la  partie  perforée  de  Ta  Proftare,  paffa  dans 
la  veffie.  On  tenta  une  féconde  fois  de  fonder 
le  malade ,  mais  fans  aucun  fuccès.  M.  Hunter 
ayant  été  appcllé,  paffa  la  fonde  jufqu'à  l'en- 
droit qui  faifoit  obftacle,  &  ,  ayant  recon- 
nu le  gonflement  de  la  Proflate ,  il  inclina 
la  partie  fupérieure  de  la  fonde,  de  manière 
à  en  relever  l'autre  extrémité ,  &  réuftit  de 
cette  manière  à  la  faire  paffer  par  -  deffus  la 
faillie.  Malhcureufement  le  fang  qui  s'étoit  coa- 
gulé dans  la  veffie,  boucha  les  trous  de  la  fonde, 
ce  qui  l'obligea  de  la  retirer  plufieurs  fois  pour 
la  nétoyer.  La  même  difficulté  fe  préfentant  tour 
jours,  M.  Hunter  fe  propofoit  de  faire  l'opéra- 
tion de  la  Lithotomie,  pour  faire  fortir  de  la 
teffie  le  fang  extravafé ,  mais  il  en  fut  difpenfé 
par  la  morr  du  malade  dont  l'ouverture  ne  laifta 
aucun  doute  fur  la  nature  de  l'accident  qui 
avoit  donné  lieu  à  l'extravafation  du  fang. 

Autorifé  par  la  connoiffance  de  divers  faits 
de  cette  nature,  M.  Hunter  a  pris  le  parti,  tou- 
tes les  fois  que  l'urine  ne  fortoit  pas  immédia- 
tement après  l'introduction  de  la  fonde  dans  la 
veffie,  de  pouffer  cet  inflrumenr  plus  avant, 
en  inclinant  la  partie  qui  Tefle  en*dchors,  pour 
en  relever  l'autre  extrémité ,  afin  qu'elle  pnirte 
atteindre  dans  le  fond  de  ce  vifeère,  tk  il  a  tou» 
jours  réuffi. 

On  ne  connoît  aucun  moyen  fur  lequel  on 
puiife   compter    pour    difliper  l'eDgorgemen, 
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êe  la  Proftate.  On  a  recommandé  dans  cette 
intention  la  ciguë ,  l'éponge  brûlée  ,  les  bains  de 
mer  ,  comme  ayant  quelquefois  rénffi.  On  a  vu 
un  féton  au  périnée  diftiper  prefqu'entièrement 
un  gonflement  très  -  considérable  de  la  Proftate , 
mais  le  mal  reparut  après  qu'on  eut  retiré  le 
féton ,  &  ne  céda  pas  de  nouveau  lorfqu'on 
l'eut  introduit  une  féconde  fois. 

PROTHÈSE  ,  du  grec  «^oS»**,  addition  , 
application.  Opération  par  laquelle  on  ajoute  & 
l'on  applique  au  corps  humain  Quelques  par- 
ties artificielles  ,  en  place  de  celles  qui  man- 
quent ,  pour  exercer  certaines  fondions  ;  telles 
font  une  jambe  de  bois,  des  dents  artificielles  , 
&c.  Voyci  Dents,  Jambe  de  Bois  ,  &c. 

L'application  d'une  plaque,  au  palais  rongé 
par  un  ulcère ,  dépend  de  la  Prothèfe.  Voyc\ 
Obturateur. 

L'ufage  de  ces  différentes  machines ,  a  des 
règles  relatives  aux  difFérens  cas  &  à  chaque 
efpèce  que  chacun  d'eux  préfente. 

PRURIT.  Pruritus.  Démangeaifon  qu'on  fent 
à  la  peau,  à  la  circonférence  des  Playes  &  des 
ulcères.  Le  Prurit  eft  ordinairement  l'eiFet  de 
petites  éruptions  éréfypélateufes.  On  donne 
aiiifi  le  nom  de  Prurit  à  la  démangeaifon  occa- 
fionnée  par  la  gale. 

La  tranfpiration ,  fupprimée  ou  retenue  fous 
•les  pièces  d'appareil  dans  les  fractures,  occa- 
flonne  le  Prurit  -,  on  y  remédie  en  donnant  de 
l'air  à  la  partie.  Voyei  Flabellation.  Les 
lotions,  avec  l'eau  tiède  ,  avec  une  légère  lcflîve, 
&c. , enlèvent  la  crade  ,  débouchent  les  pores,  & 
remédient  au  Prurit  en  détruifant  fa  caufe.  L'ex- 
coriation qui  fait  le  Prurit  fe  defsèche  par  les 
même>  fecours,  &  par  l'application  d'un  peu  de 
cérat  iimple  ou  camphré. 

PSOAS.  Le  tiflu  cellulaire  qui  environne  les 
mufde?  Pfoas  eft  fujet  à  une  inflammation  ,  la- 
qutHe  fe  termine  fouvent  par  la  fuppuration ,  & 
donne  lieu  à  des  abcès  qui ,  fuivant  l'endroit 
par  où  ils  viennent  à  s'ouvrir ,  ont  des  confé- 
quences  plus  ou  moins  fàcheufes. 

Ces  abcès  font  toujours  précédés  par  une 
douleur  &  une  tenfion  qui  fe  font  fentir  dans  la 
région  des  lombes ,  &  s'étendent  fouvent  par 
momens  vers  le  haut,  le  long  de  la  colonne 
vertébrale  &  jufquesaux  cuiffes  vers  le  bas, em- 
pêchant jufqu'à  un  certain  point  le  malade  de 
le  tenir  de  bout.  Quelquefois  ces  fymptômes  font 
foupçonner  une  maladie  des  reins  -,  plus  fouvent 
on  les  prend  pour  une  affection  rhumatifmale. 
Lorfque  la  fuppuration  commence  à  fe  former, 
le  malade  éprouve  ordinairement  des  friffons  , 
mais ,  les  douleurs  devenant  moins  aiguës ,  il  eft 
porté  à  fe  croire  mieux  &  près  de  fa  guérifon. 
Le  pus,  cependant,  après  avoir  defeendu  gra- 
duellement derrière  le  péritoine,  commence  à 
former  une  tumeur  à  l'extérieur,  tantôt  auprès 
de  l'anus }  tantôt  à  la  partie  antérieure  &  fu- 


P  R  O  245 

périeure  de  la  cuifTe ,  à  l'endroit  où  les  gros 
vaifleaux  fortent  du  bas-ventre  fous  le  ligament 
de  Poupatt,  &  tantôt  plus  bas. 

Lorfque  le  pus  fuit  le  cours  de  l'inteflin ,  & 
fe  manifefle  par  une  tumeur  auprès  de  l'anus  t 
il  s'ouvre  bien-tot  une  iflùe  au^dehors,  fi  le 
Chirurgien  ne  fe  hâte  de  la  faire  avec  la  lan- 
cette. Mais  lorfqu'il  fuit  la  route  de  l'artère  fé- 
morale, comme  c'eft  le  cas  Je  plus  ordinaire, 
&  qu'il  paffe  deflous  le  fafeia  lata  ,  il  defeend  peu- 
à-peu  jufques  vers  la  partie  inférieure  de  la 
cuifie,  quelquefois  même  jufqu'au  genou.  Il  n'y 
a  de  douleur  que  celle  qui  réfulte  de  la  diften- 
fion  de  l'aponeurofe  &  des  autres  parties  dans 
lefquelles  le  pus  fe  trouve  renfermé  \  la  cou- 
leur de  la  peau  n'eft  point  altérée,  &  demeure, 
pour  l'ordinaire  ,  la  même  jufqu'à  la  fin.  On 
apperçoit  manifestement  la  fluctuation  d'un  flui- 
de dans  toute  l'étendue  de  la  tumeur  ,  parti- 
culièrement quand  le  malade  eft  debout ,  car 
alors  la  partie  gonflée  eft  beaucoup  plus  tendue 
que  lorfqu'il  eft  couché  \  cette  de  rnière  pofi- 
tion  favorifant  le  retour  d'une  grand-ï  partie  du 
pus  vers  le  fac  où  d'abord  il  étoit  renfermé* 

Nous  avons  dit  que,  lorfque  le  pus  forme  une 
tumeur  auprès  de  l'anus ,  on  confondoit  fouvent 
cette  forte  d'abcès  avec  ceux  qui  fe  forment  en 
conféquence  d'un  phlegmon  de  cette  partie.  Cette 
erreur  eft  peu  importante;  le  feul  inconvénient  qui 
puiîîe  en  réfulter  c'eft  que  le  Chirurgien  pourra 
donner  sn  faux  pronoftic  ,  car  l'ulcère  occa- 
fioné  par  l'ouverture  demandera  en  général  bien 
plus  de  tems  pour  fe  cicatrifer  dans  le  premier 
cas  que  dans  !e  fécond.  Mais*  lorfque  le  pus 
paroît  au-deflbus  du  ligament  de  Poupart  ,  la 
tumeur  qu'il  occafionne  a  tellement  l'apparenca 
d'une  hernie  crurale  incarcérée,  que,  fouvent, 
on  s'y  eft  trompé.  Il  n'eft  pas  difficile  cependant 
de  diftinguer  l'une  de  l'autre  ces  deux  fortes  de 
tumeurs  ,  en  faifant  attention  à  la  manière  dont 
elles  fe  font  formées,  &  aux  circonflauces  qui 
les  ont  précédées. 

Une  hernie  crurale,  pour  l'ordinaire,  fe  ma- 
nifefle tout-à-coup  après  quelque  violente  exer- 
tion  mufculaire  fans  avoir  été  annoncée  par  d'au- 
tres fymptômes  ;  généralement  elle  eft  accompa- 
gnée de  vomiffemens,  de  conftipation,  &c.  ;  & 
l'on  ne  peut  la  manier  fans  caufer  de  la  douleur. 
Dans  le  cas  où  la  tumeur  eft  l'effet  d'une  col- 
lection de  matière  purulente  ,  le  malade  a 
éprouvé  auparavant  des  douleurs  dans  la  région 
des  lombes  ,  &  d'autres  fymptômes  d'inflamma- 
tion ;  il  n'y  a  d'ailleurs  aucun  des  fymptômes 
caractérifliques  de  hernie, &  le  malade  n'éprouve 
pas  de  douleur  lorfqu'on  manie  &  comprime  la 
tumeur.  Dans  la  hernie,  la  tumeur  n'acquiert 
pas  tout  d'un  coup  un  volume  confidérable,  & 
lorfqu'elle  devient  volumineufe,  ce  n'eft  jamais 
que  lentement  &  par  dtgrés;  on  n'y  découvre 
aucune  fluctuation  j  elle  paroît  moliaîTe  au  tou- 
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cher,  &  d'une  confiance  inégale,  fuivant  les 
parties  qu'elle  contient,  &  fuivant  le  tems  qu'elles 
y  ont  féjonrné.  Dans  le  cas  d'un  abcès,  la  tu- 
meur fe  forme  rapidement ,  &  s'étend  protnp- 
tement  à  la  diflance  de  plulieurs  pouces  le  long 
de  la  ctjitïe  ;  on  y  apperçoit  toujours  de  la  fluc- 
tuation, &  la  con/iflance  en  paroît  très-utiifo-me. 
Dans  h  cas  d'une  hernie,  lors  même  qu'elle  n'eft 
pasétranglée  &  que  le  malade  eft  couché,  il  faut 
toujours  comprimer  plus  ou  moins  la  tumeur, 
pour  la  réduire,  au  lieu  qu'elle  devient  flafque 
&  difparoît  môme  fouvent  entièrement  auffi-tôt 
que  le  malade  eft  dans  une  pofition  horizontale, 
fans  le  fecours  d'aucune  compreftion,  lorfquelle 
eft  formée  par  un  fluide.  On  voit  môme,  quel- 
quefois, lo;fque  le  pus  a  beaucoup  defeendu , 
que  la  partie  fupérietire  du  kyfte  qui  le  renferme 
eft  vuide ,  &  qu'il  n'y  a  aucune  efpèce  de  gon- 
flement entre  die  &  le  bord  inférieur  des  muf- 
cles  abdominaux,  ce  qui  n'a  jamais  lieu  dans 
les  cas  d'une  hernie. 

Dans  l'érat  inflammatoire  de  cette  maladie,  il 
faut  fuivre  le  régime  amiphlogiftique  le  plus  févè- 
re,  &  les  movens  les  nlus  proores  à  prévenir  la 
fuppuration.  Voyc^  Phlegmon.  C  eft  ordinairc- 
nient  à  la  fuite  d'un  coup  violent  fur  les  lom- 
bes ou  de  quelque  mouvement  trop  brufque  de 
cette  panie,  qu'on  voit  naître  cette  affection  des 
jnufcles  Pfoas,  &  ion  en  préviendrait  fenvent 
les  conféquences  ffteheufes  îi  î'on  prenoir  fur- 
l^-champ  les  précautions  qu'exigent  des  accidens 
ce  cette  nature.  On  infiftera  particulièrement  fur 
les  latgnées,  foir  générales,  foit  locales;  ces 
dernières  doivent  être  faites  par  de  profondes 
icarifications  aidées  de  ventoufes.  On  fera  ufage 
de  véficatoires,  de  purgatifs  doux  &  d'anodins, 
fuivant  que  les  fyrm.tômes  paroîtront  le  re- 
quérir. 

Lorfque  l'on  a  négligé  ces  premiers  foins  , 
lOUqii  rb  fe  font  trouvés  infuffifans,  &  que  le 
pus  paroît  au  bord  de  l'anus  ou  ailleurs ,  il  ne 
faut  pas  hériter  à  lui  donner  une  îlîhe';  car,  li 
Pon  néglige  de  le  t'Arc,  le  pus  peut  s'épancher 
dans  la  cavité  de  l'abdomen;  il  détruit  quelque- 
fois les  parties  molles  qui  font  dans  le  voilina- 
ge  des  vertèbres,  &  attaque  même  les  corps  de 
ccUes-ci  que  l'ouverture  des  cadavres  a  fait 
von-,  en  pareil  cas,  détruites  en  partie  par  la 
cane.  Mais  ,  en  faifam  l'ouverture  néceffaire ,  il 
eft  bon  aufti  de  prendre  garde  à  ne  pas  donner 
à  l'air  un  accès  trop  façjîé  dans  un  ulcère  très- 
ptofond  &  peu  difpofé  par  lui-même  à  fe  cica- 
trifer;  c'efl  pourquoi  l'on  a  confeilîé  d'employer, 
pour  cette  opération  ,  le  trocar  prétérabiement 
à  tour  autre  infiniment.  On  comprime,  pour 
cet  effet,  la  tumeur  de  manière  à  accumuler  le 
pus  dans  fa  partie  inférieure,  &  à  iui  donner 
une  renfion  fuffifante  pour  qu'on  puiffe ,  fans 
crainte,  y  enfoncer  le  trocar-,  on  laifte  enfuire 
une  canule  dans  l'ouverture ,  po«r  faciliter 
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l'écoulement  du  pus.  Dans  le  cas  cependant  où 
l'on  auroit  lieu  de  craindre  que  la  tumeur  ne 
fût  compliquée,  il  vaut  mieux  en  faire  l'ouver- 
ture avec  le  biftouri  ,  d'une  manière  lente  & 
mefurée,  afin  d'éviter  tout  danger  de  bleffer  des 
organes  importans. 

Lorfque  le  pus  a  coulé  pendant  quelque  tenu 
parla  pîaye,  fans  que  fa  quantité  paroiffo  dimi- 
nuer d'une  manière  bien  marquée,  on  peut,  au 
bour  de  deux  ou  tsois  femaines  ,  faire  quelques 
injections  d'eau  de  chaux,  d'une  légère  folution 
de  plomb  ou  de  quelqu'autre  liqueur  modéré- 
ment  aftringente -,  ces  moyens  réulîïront  quel- 
quefois à  diminuer  l'écoulement  &  à  accélérer 
la  cicatrifation  de  l'ulcère.  Mais  il  y  a  des  cas 
où  la  guérifon  n'eft  jamais  complette  ,'&  où  le 
malade  confetve  toute  fa  vie  une  ouverture  fif- 
tuleufe  à  l'endroit  par  où  le  pus  eft  forti. 

PSOROFHTALM1E  ;  4»fA¥'S  de 
■^o>pa;  &  e<fQuxui4.  f  Scabies  oculi.  Lippitudo  /ca- 
bra- Oculï  Fforiajîs.  C'efl  tire  maladie  des  paupiè- 
res qui  coafîfle  dans  l'inflammation  &  i'érofion 
de  leur  membrane  interne  vers  leur  bord,  avec 
écoukin  nt  d'une  matière  âcre,  purigieufe  Si  com- 
me purulente.  Pour  le  former  une  idée  exacte  de 
la  Pforoph?»!mie,  il  faut  fe  rappelier  que  l'un  & 
1  l'autre  tarfe  font  garnis  intérieurement  de  plu- 
I  fieurs  rangées  perpendiculaires  de  glandules  du 
genre  des  febacées ,  dont  les  canaux  viennent  s'ou- 
jj  vrir  furie  bifeau  intérieur  de  chaque  cartilage, 
[  pour  y  verfer  unernatièie  huileufe  que  l'on  con- 
noît  communément  fous  le  nom  d'humeur  de  Méi- 
l  bomius.  Ce  font  ces  glandes  qui  font  fpéciale- 
ment  affectées  dans  ta  Pforophtalmie ,  la  matière 
qu'elles  ont  coutume  de  verfer,  au  lieu  d'être 
douce  &balfamique,  eft  âcre  &  collante,  &  for- 
me ce  qu'on  appelle  iaChaflie,  laquelle  irrite 
l'œil  &  les  paooières,  ulcère  les  bords  inférieurs 
de  celles-ci,  &  prolonge  ainfi  la  maladie  pendant 
un  très-long-tems.  Saint- Yves  eft  de  tous  les' Au- 
teurs celui  ;qui  décrit  le  plus  exactement  cette 
affection}  en  traitant  de  l'ophtalmie  qui  furvieni 
à  la  petite  vérole. 

La  Pforophralmie  fuccède  fouvent  à  l'ophtal- 
mie &  quelquefois  même  elle  l'accompagne  dans 
tous  fes  tems,  ce  qui  eft  afTez  ordinaire  chez  les 
écrouelleux,  &  chez  ceux  qui  font  tourmentés 
d'une  acrimonie  dartreufe.  Mais  quelquefois  aufîi 
elle  eft  la  fuite  de  cette  affection  purulente  des 
paupières  à  laquelle  les  Grecs  ont  donné  le  nom 
de  rkv.  Scion.  L'ulcération,  dans  la  Pfoiophtaî- 
mie,  eft  ordinairement  bornée  au  bord  des  pau- 
pières; mais  quelquefois  aufli  elle  s'étend  beau- 
coup plus  loin  fur  leur  furface  extérieure,  &  mê- 
me jufques  fur  les  joues  qui  en  font  excoriées; 
la  maladie  a  alors  l'apparence  d'un  éréfypèle. 
Quelquefois  auffi  ell«  eft  accompagnée  d'une  ré- 
traction de  la  paupière  inférieure  ou  d'un  véri- 
table eclropium-,  &  alors  elle  eft  fort  opiniâtre. 
Les  Anciens,  &  même  plufieurs  des  Modernes, 
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ont  détaillé  diverfes  affections,  qui  ont  beau- 
coup de  reffembiance  à  celles  dont  nous  venons 
de  parler  ici;  mais  ils  les  ont  regardées  comme 
dépendantes  d"'un  vice  général  qu'il  falloit  dé- 
truire, &  dont  la  guérifon  amenoit  toujours  celle 
de  la  maladie  aftùelle  qui ,  félon  eux,  n'étoit  que 
fymptomatique.  Leur  opinion  fur  ce  point  peut 
être  réelle  dans  les  cas  où  il  y  a  quelqu'autres 
fyœptômes  qui  parlent  en  faveur  de  la  maladie 
première  qu'ils  foupçonnenf,  mais  elle  peut  con- 
duire à  de  bien  grandes  erreurs,  quand  il  n'y  en 
a  aucune.  L'ulcéraion  des  glandes  ciliaires  dans 
la  Pforophtalmie  eft  fenfible  non -feulement  à  la 
loupe,  mais  à  la  vue  même  quand  on  retourne 
l'une  ou  l'autre  paupière  -,  la  matière  qui  s'en 
écoule  en  partie  purulente  &  en  partie  huileuîe, 
contracte  par  la  cbaleur  de  l'inflammation ,  une 
âcreté  qui  porte  fes  effets  au  loin;  ce  qu'il  y  a 
de  plus  tenu  s  évapore,  le  refte  fe  déifèche  & 
forme  des  croûtes  qui  collent  l'une  à  l'autre  les 
paupières  Quand  la  Pforophtalmie  eft.  accom- 
pagnée de  fymprômes  qui  indiquent  un  vice  gé- 
néral, la  première  choie  à  faire  eft  d'y  remé- 
dier. 

L'affection  fcrophuleufe  eft  celle  où.  l'on  ob- 
ferve  plus  fouvent  cet  accident  ;  aufii  convient-il 
en  même-tems  qu'on  tente  les  topiques ,  de  pref- 
crire  les  remèdes  généraux  reconnus  les  plus  ef- 
ficaces en  pareil  cas.  Le  D.  Stork  vantoit  beau- 
coup fon  extrait  de  ciguë;  il  rapporte  en  con- 
firmation de  fon  efficacité  ,  vingt  obrervations , 
où  il  l'a  d'abord  donné  à  la  dofe  de  deux  grains 
répété  deux  fois  par  jour;  il  augmenta  le  nom- 
bre jufqu'à  trois,  à  trois  différentes  fois.  Le  D. 
Fothergill  dans  les  efïais  qu'il  en  a  fait  &  dont 
on  trouve  le  détail  dans  le  troifième  volume  des 
Mcdicah  Observations  and  Inquirics ,  tout  en  re- 
connoiflam  tes  bons  effets  de  ce  remède,  dit  qu'il 
ne  réuffu  pas  toujours.  Ce  Praticien  avoir  déjà 
vanté  l'efficacité  du  kinkina  dans  le-  cas  d'oph- 
talmie invétérée ,  il  parott  qu'il  préféroir  ce  moyen; 
car  il  y  revenoit  toujours  dans  fa  pratique  ordi- 
naire, en  le  joignant  au  calomel  dont  il  formoit 
des  piUules.  Quand  on  fonpçonne  un  levain  vé- 
rolique  ancien,  ou  qui  a  dégénéré  par  un  raite- 
inent  irrégulier ,  ies  mercuriaux  alliés  aux-  pur- 
gaàfs  de  manière  à  leur  donner  une  qualité  fon- 
dante, font  les  remèdes  les  plus  propres,  &  fous 
ce  point  de  vue,  lé$  piUules  de  Beliofle  doivent 
paiTer  pour  un  ces  meilleurs,  Quand  on  les  con- 
tinue long-tems  de  manière  qu'elles  n'ayenf  aucun 
effet  purgatif,  de  quinze  jours  en  quinze  jours, 
on  leur  rend  cet  effet  en  ies  prenant  à  la  dofe 
d'un  gros  plus  ou  moins.  En  général ,  la  plupart 
des  Oculiftes  avant  qu'on  ait  bien  connu  le  ca- 
ractère de  la  maladie  dont  nous  parlons ,  s'en 
lenoient  aux  fubftançes  adouciffanfes  aux  muci- 
lages de  graines  de  coings ,  à  ia  crème ,  au  beurre 
frais,  à  l'onguent  rofat,  de  thutis  ou  au  cé.rat 
dont  ils  induifoient  le  bord  des  paupières  pour 


v    P  S  O  hs 

les  empêcher  de  fe  coller  enfemble.  Par  ces  moyens 
ils  parvecoient  à  ramollir  les  croûtes,  &  à  les 
faire  tomber,  mais  bien-tôt  il  s'en  formoit  d'au- 
tres, &  ainfi  continuellement-  Rhafès  cependant 
fut  un  des  Anciens  qui  alla  plus  loin.  Dans  Je 
dix-neuvième  chapitre  de  fon  neuvième  Trait» 
au  Roi  Aîmanafar,  il  recommande  un  collyre 
compofé  avec  la  pierre  hématite,  le  coicothar 
calciné,  l'airain  bu'ijé,  la  myrrhe,  le  faffran 
dans  du  vieux  vin;  il  recommande  d'humecter 
avec  ce  cathérttique  les  paupières  ulcérées.  Saint- 
Yves  a  fuivi  la  même  indication  que  Rhafès, 
ainfi  qu'on  le  voit  dans  le  paffage  fui  van  t  ,  cm 
l'Auteur  ayant  indiqué  le  peu  de  fnecès  des  eaux 
ophtalmiques,  continue  ainfi;  k  j'ai  trouvé  qu'en 
touchant  ces  ulcères  avec  la  pierre  infernale,  ils 
fe  cicst;ifoient  aifémenî.  Il  faut  en  ôter  l'ardeur 
auiÎHôt  qu'elle  ies  a  touchés  en  faifant  baigner 
l'œil  plusieurs  fois  dans  un  petit  verre  d'eau; 
&  il  faut  fur-rour  prendre  garde  que  l'endroit 
de  la  paupière  fur  lequel  on  a  appliqué  la  pierre, 
ne  pofe  point  fur  le  globe  de  l'œil  5  que  la  cuifîon 
quelle  a  caufée,  n'en  foit  paffée.  On  les  touchera 
une  ou  deux  fois  la  femaine,  jufqu'à  ce  qu'on 
juge  que  ce  foit  afï'ez  ,  &  on  met  fur  ces  endroits 
foir  &  matin,  de  la  tuthie  en  poudre  très-fine 
qui  achèvera  de  ies  ciesttifer. 

L'application  de  ia  pierre  infernale,  relie  que 
la  recommande  l'Auteur  que  nous  venons  de  ci- 
ter, n'eft  pas  fans  inconvéniens ,  &  elle  en  a  eu 
entre  ies  mains  de  ceux  qui  y  ont  eu  recours  in- 
confidérémsnt.  Un  topique  moins  équivoque  , 
,&  qui  peut  remplir  ia  même  «indication,  eft 
une  pommade  faite  avec  vingt-quatre  grains  de 
précipité  rouge  en  poudre  très- fine,  incorporés 
dans  deuXi  gros  d'onguent  rofàt  pour  en  oindre 
légèrement  le  bord  tuméfié  des  paupières.  M.  Tron- 
chin  employoit  fréquemment  ce  remède  ,  &  d'au- 
tres Praticiens  s'en  font  fervi  depuis  avec  un  égal 
fuccès.  M.'Ware  employa  l'onguent  citrin  du 
D  if  penfaire  d'Edimbourg,  avec  un  égal  fuccès. 
Voici  la  manière  dont  il  confeille  de  s'en  fervir: 
il  faut  en  remplir  une  petite  boîte  &  la  faire  chauf- 
fer à  la  chaleur  d'une  lumière,  quand  une  portion 
efi  fondue  en  huile,  on  trempe  de-dam  le  bout  du 
doigt  ,  ou  un  pet i f  pinceau,  &  l'on  en  frotte  lé- 
gèrement le  bord  mcéré  àtî  paupières;  quand  !e 
malade  fe  mti  au  lit.,  on  applique  a&flMôt  fur 
l'œil  un  c-mp  àtre  de  cérai  pour  retuair  les  pau- 
pières ,  &  empêcher  qu'elles  ne  fe  collent  pendant 
la  nuit;  &  fi  elles  font  adhérentes,  malgré  cette 
précaution,  on  les  nétoye  avec  un  peu  de  crème 
fraîche  qui  détache  les  croûtes  beaucoup  plus  ai- 
fément  que  toute  autre  matière.  Si  l'inflammation 
s'éttndoit  fort  au  loin,  on  chereheroit  à  i'arrêier 
avec  la  teinture  thébaïque  comme  nous  lavons 
recommandé^  l'article  Ophtalmie. 

En  général ,  comme  cette  maladie  eft  très-fu- 
jette  à  revenir ,  il  convient ,  dans  un  trcV-^rand 
nombre  4e  casp  de  recourir  aux  remèdes  géuétau;>3 
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aux  rafraîchiflans,  aux  délayants  &  auxèvacuaps; 
&  far-tout  au  régime  qui  eflpius  néceffaire  qu'on 
re  penfe  dans  toutes  les  affrétions  des  yeux.  Nous 
ne  nous  étendrons  point  ici  fur  tous  ces  moyens  -, 
ceux  qui  ont  une  vraie  idée  de  la  nature  du  mal 
&  de  fon  état  aéluel,  ne  manqueront  point  de 
faifir  les  vraies  indications  qu'il  fuggérera;  car 
ordinairement  ce  l'ont  moins  les  formules  qui  man- 
quent, que  le  jugement  qui  doit  les  employer. 
(  M .  Petit-Radei  ). 

PTERYGION  ,  riT^/oy,  AU.  Unguis.  Les 
Grecs  ont  donné  ce  nom  à  plusieurs  parties  du 
corps ,  ainfi  qu'à  diverfes  maladies  auxquelles  leur 
nature  les  expofe.  Ils  l'ont  tranfportéde  la  tête  aux 
pieds,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  à  cet  article  dans 
les  Definhiones  Medicœ  de  Gorrée,  qui  s'eft  fort 
étendu  fur  lui.  Le  Ptérygion ,  dont  il  s'agit  ici, 
n'a  rapport  qu'à  l'œil,  c'eft  l'affection  qu'on 
nomme  communément  Ongle,  &  qu'il  ne  faut  point 
confondre  avec  l'Onix  qui  eft  un  dépôt  dans  la 
chambre  antérieure  de  l'œil.  Elle  confifte  en  une 
excroifTance  plattequi  ordinairement  naît  d'abord 
fur  la  conjonélive  vers  le  grand  angle  de  l'œil, 
puis  s'étend  infenfiblement  fur  la  cornée  qu'elle 
couvre  enfin  tout-à-fait.  Les  Grecs  lui  don- 
nent d'abord  le  nom  de  ^i^yoi  de  ott^  qui 
fignifie  petite  aile,  parce  que  l'excroiffance  ref- 
femble  allez  à  l'aile  d'un  papillon.  Les  Latins 
en  ont  parlé  fous  le  nom  de  ~Pannas\  &  les 
Arabes  fous  celui  de  Sebel.  On  lui  a  donné  celui 
d'Ongle  dans  notre  langue,  parce  qu'elle  a  à-peu- 
près  la  grandeur  &  la  figure  de  l'ongle.  Les  An- 
ciens, dit  M,  Louis,  ont  reconnu  trois  efpèces 
d'ongles;  un  membraneux  parce  qu'il  reffemble 
à  une  membrane  charnue,  le  fécond  adipeux  par- 
ce qu'il  eft  plus  blanchâtre  que  le  précédent ,  & 
qu'il  femble  être  de  la  graiffe  congelée;  ils  ont 
nommé  le  troinème  variqueux,  parce  qu'il  paroit 
un  tiffu  de  beaucoup  d'artères  &.  de  veines  affez 
greffes",  c'eft  celui  qu'on  nomme  communément 
Pannus.  Il  eft  le  plus  fâcheux  de  tous,  parce 
qu'il  eft  fufceptible  d'inflammation  de  douleur  & 
d'ulcération. 

Richter,  qui  a  donné  fur  cette  maladie  un  Mé- 
moire qu'on  trouve  parmi  ceux  de  la  Société  de 
Gottingue ,  obferve  qu'elle  eft  très-rare ,  &  que 
dans  plufieurs  cas,  qui  fe  font  préfentés  à  lui, 
il  a  toujours  vu  l'excroiffance  s'avancer  de  la 
cornée  vers  le  grand  angle  de  l'œil,  ce  qui  eft 
contre  ce  qui  auroit  dû  arriver  ,  fi  la  maladie  eût 
pris  naiffance  du  repli  fémilunaire  du  grand  an- 
gle comme  à  l'ordinaire.  Les  Auteurs ,  dit-il ,  qui 
ont  parié  du  Ptérygion  n'en  ont  rien  dit  d'après 
leuts  expériences ,  pas  même  Gendron  &  Jannin 
qui  font  les  plus  récens.  On  ne  trouve  d'exemples 
concluans  qiw  dans  Acrell.  Il  dit ,  dans  fes  Obfer- 
vations  de  Chirurgie ,  qu'une  femme  étoit  atta- 
quée d'une  ophtalmie  humide  depuis  fort  long- 
tems,  les  humeurs  avoient  tellement  gonflé  les 
jpiiTeaux  de  la  cornée,  qu'il  s'y  étoit  formé  comm« 
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un  voile  charnu  qui  la  recouvroit  prefqu'enriè*- 
rement.  Il  l'opéra  de  la  manière  faivante;  il 
faifit  Vadnata  avec  un  crochet,  fit  une  incifion 
circulaire  autour  de  l'excroiffance  en  fuivant  une 
ligne  qui  répondoit  à  l'adhérence  de  la  cornée 
avec  la  fciérotique,  &  ainfi  ôta  toute  commu- 
nication de  la  conjonélive  avec  celle  quirecou^ 
vroit  la  cornée.  La  plaie  donna  beaucoup  de 
fang  ;  huit  jours  après ,  une  nouvelle  chair  parut , 
il  l'enleva  de  même,  &  enfin  il  rétablit  la  vue. 
Il  n'eft  fait,  dans  cette  maladie,  aucune  mention 
qu'elle  provint  du  grand  angle  de  l'œil. 

Le  prognoftic  du  Ptérygion  n'eft  point  équi- 
voque ;  fi  on  ne  le  guérit  pas ,  il  prive  celui  qui 
en  eft  attaqué, de  l'ufage  de  la  vue,  i!  faut  donc 
néceffairement  employer  les  remèdes  qui  con- 
viennent pour  le  détruire. 

La  cure  du  Ptérygion  eft  différente,  fuivant  fon 
état;  s'il  eft  médiocre  &  récent,  on  peut,  félon 
Maître- Jean,  l'atténuer  &  le  détacher  par  les 
collyres  fecs  avec  le  vitriol  blanc ,  le  fucre  candi, 
l'os  de  fèche,  l'iris  de  Florence  &  la  poudre  d« 
tuthie.  On  y  ajoute  du  verre  ou  du  criftal  fub- 
tilement  pulvérifé.  Chaque  particule  de  cette 
fubftance  conferve  des  angles  tranchans  qu'on  ap- 
perçoit  au  microfeope,  &  qui  fervent  à  efeorier 
la  furface  du  Ptérygion.  Ces  facrifications  im- 
perceptibles procurent  l'écoulement  de  l'humidité 
qui  abreuve  cette  excroifTance,  &  y  attirent  une 
légère  fuppuration.  Maître- Jean  allure  s'être  fervi 
plufieurs  fois  de  ces  topiques  avec  beaucoup  de 
fuccès,  &  fans  qu'il  en  foi  t  jamais  réfulté  aucun 
inconvénient.  Mais,  avant  d'y  avoir  recours ,  il 
faut  faire  précéder  la  faignée ,  les  purgations  & 
autres  remèdes  généraux  pour  peu  que  les  yeux 
foient  rouges,  douloureux,  &  qu'il  y  ait  ten- 
dance à  l'inflammation  ;  on  les  fouffle  enfuite  à 
différentes  reprifes,  fur  le  mal  de  la  manière  que 
nous  l'avons  dit  à  l'article  Collyre.  Si, au  bout 
d'un  certain  tems ,  Ton  ne  voit  aucune  diminu- 
tion ni  aucune  érofion  dans  l'excroiffance ,  ce  qui 
eft  rare,  on  ajoute  à  la  poudre  quelques  grains 
de  précipité  rouge,  on  l'y  mêle  exactement ,  puis 
on  en  touche  le  Ptérygion  tous  les  vingt-quatre 
heures,  en  prenant  la  précaution  chaque  fois 
de  tenir  l'œil  ouvert  pendant  quelque  tems,  & 
de  le  laver  enfuite.  On  peut  également  détruire 
l'excroiffance  avec  des  confomptifs  liquides,telque 
le  fuivant.  ^  Vitriol  bleu  ou  le  fafrandes  métaux 
XII  grains.  Eau  de  rofes  &  de  plantin  a  a  onces. 
Mêlez,  pour  un  collyre,  dont  on  verfe  quelques 
gouttes  a  différentes  fois  le  jour.  Si  ce  moyen 
eft  infuffifant,  on  peut  avoir  recours  à  la  pierre 
infernale;  mais  le  parti  le  plus  fûr  eft  l'excifion. 

On  prépare  d'abord  une  aiguille  un  peu  lon- 
gue &  ronde,  en  la  détrempant  pour  la  courber 
comme  on  le  juge  néceffaire.  On  en  émoufle 
enfuite  la  pointe  fur  une  pierre  à  aiguifer  afin 
qu'elle  ne  pique  point,  &  qu'elle  gliffe  plus  aifé- 
i  ment  entre  le  Ptérygion  &  la  conjonélive  6m 
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Méfier  cette  membrane.  On  enfile  enfuite  cette  , 
aiguille  d'un  fil  de  foie  tors ,  &  l'Opérateur  affis, 
fait  affeoir  le  malade  par  rerre  ,  &  lui  fait  ren ver- 
fer  &  appuyer  fa  tête  fur  fes  genoux.  Le  Chi- 
rurgien peut  encore  fe  -tenir  debout ,  &  faire 
affeoir  celui  qu'il  opère  dans  un  fauteuil  dont  le 
doflier  puiffe  fe  renverfer.  Un  Aide  tient  la  pau- 
pière inférieure  abaiflfè  pendant  411e  l'Opéra- 
teur relève  l'autre.  Celui-ci  patte  l'aiguille  par- 
deffous  le  Ptérygion  vers  fon  milieu  ,  en  lorte 
qu'il  le  comprenne  entiètemenr.  Le  fil  étant  paffé 
&  l'aiguille  ôtée,  il  liera  d'un  double  nœud  un- 
peu  ferré  dans  le  milieu  de  l'excroiflance ,  pour 
fixer  fermement  le  fil  fur  elle  &  empêcher  qu'il 
n'échappe  pendant  le  reflé  de  l'opération.  Au 
moyen  de  l'anfe  de  ce  fil ,  on  la  fouiève  pen- 
dant que  de  l'autre  main  on  le  coupe  en  avant 
du  grand  angle  vers  le  petit,  &  le  plus  près  pof- 
fible  de  la  cornée ,  en  fe  fervant  d'une  lancette 
bien  affermie  fur  fa  chaffe  ,  ou  avec  la  pointe 
d'un  biftouri ,  &  prenant  bien  garde  d'intéreffer 
îa  caroncule  lacrymale.  On  fe  fervoit  autrefois 
d'un  crin  de  queue  de  cheval ,  &  lorfqu'il  étoit 
paffé,  on  le  fitifoit  aller  en  différens  fens  d'un 
a$gle  à  l'autre,  comme  pour  feier.  Ce  moyen 
eft  beaucoup  plus  douloureux  que  celui  dont  nous 
venons  de  parier;  il  eft  moins  expéditif,  &  il 
peut,attirerdes  accidens.  Si  le  Ptérygion  occupoit 
tout  le  tour  de  l'œil,  &  qu'il  ne  pût  être  eiu- 
fcraffé  entièrement  avec  l'aiguille,  Heifhr ,  après 
Saint-Yves,  confeille  de  le  partager  en  quatre,  & 
de  n'en  prendre  que  le  quart  à-la-fois ,  ayant 
le  foin  d'emporter  tous  les  vaiffeaux  variqueux 
qui  fe  trouvent  fur  la  fuperficie  de  l'œil.  Aptes 
l'opération ,  on  lave  l'œil ,  on  y  fouffle  de  la  pou- 
dre de  tuthie  &  du  fucre  candi ,  on  met  deffus 
«ne  compreffe  trempée  dans  un  collyre  rafraî- 
chi fiant  :  on  panfe  enfuite  la  plaie  avec  ks  remè- 
des qui  conviennent  aux  ulcères  fuperficiels  de 
Vœil  ,  &  on  les  continue  jufqu'à  la  fin  de  la 
cure.   Maître-Jean,  ayant  extirpé  un  Ptérygion 
de  la  manière  dont  nous  venons  de  le  rappor- 
ter ,  fut  obligé,  pour  arrêter  le  fang  ,  de  fe  lervir 
d'une  poudre  fùte  avec  parties  égales  dégomme 
arabique  &  de  bol ,  &  une  fixième  partie  de  col- 
cothar.    Le  même  Auteur  ayant  eu  occafion 
de  faire  l'opération  d'un  Ptérygion  dont  les  vaif- 
feaux  étoient  gros,  le  lia  près  du  grand  angle, 
&  fe  contenta  de  couper  l'autre  extrémité.  La 
ligature  tomba  cinq  ou  fix  jours  après,  &  par 
ce  moyen,  il  ne  fut  point  incommodé  du  fang. 
M.  Louis  a  fait  plufieursfois  cette  opération  avec 
fuccès.    Extr.  en  partie  de  l'ajic.  Encyclopédie* 
(M.  Fetit-Radei.) 

Pteiugion.  Celfe  donne  auffi  ce  nom  à 
une  faillie  charnue  qui  vient  aux  ongles  des  pieds 
&  des  mains,  &  qui  les  couvre  en  partie.  La 
caufe  de  cette  maladie  vient  de  l'accroiffement 
de  l'ongle  vers  les  parties  latérales ,  ce  qui  le  fait 
enrxer  dans  la  chair  &  caufe  une  douleur  con- 
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tinuelle  très-fouvent  accompagnée  de  fièvre.  L'orT* 
gle  du  pouce  du  pied  eft  plus  fujet  à  cette  af- 
feclion  ;  & ,  dans  ce  cas ,  on  ne  peut  marcher 

qu'avec  peine.  On  a  obfervé  que  les  Religieux 
dédiauffés  ne  font  point  fujtts  à  cette  infirmité. 
Ceux  qui  négligent  de  fe  couper  les  ongles,  & 
ceux  qui  portent  des  fouliers  trop  étroits,  ou 
dont  le  patron  eft  trop  dur  en  font  incommodés , 
parce  que  l'ongle  n'ayant  pas  de  liberté  de  pouf- 
fer en-dehors,  croît  vers  les  côtés.   On  tente  de 
guérir  cette  maladie  en  confommant  la  chair  par 
le  moyen  de  cathérétiques ,  &  en  employant  en- 
fuite  les  defficcatifs;  mais  on  travaille  envain,  car 
tant  que  les  pointes  de  l'ongle  fubfiftent,  on  ne 
peut  guérir  la  maladie,  fans  en  venir  à  l'opé- 
ration. 11  faut  d'abord  faire  tremper  le  pied  dans 
de  l'eau  chaudepour  amol!ir  l'oncle  ,  puis  le  Chi- 
rurgien fair  affeoir  le  malade  fur  une  chaife  plus 
haute  que  la  Tienne ,  il  met  le  pied  lur  fon  genou  , 
&  avec  un  petit  biftouri  ,  il  coupe  en  long  la 
partie  de  l'ongle  qu'il  croit  devoir  ôter;  quand 
il  l'a  ainfi  féparée  du  corps  de  l'ongle,  il  prend 
des  pincettes  pour  faifir  cette  porrion  ,  &  la  tirer 
le  plus  doucement  qu'il  lui  eft  poffible.   Il  y  a 
de  petites  pincettes  incifives  fort  commodes  pour 
couper  l'ongle,  s'il  étoit  féparé  du  doigt,  il  ne 
faudroit  point  fe  fervir  du  biftouri  pour  incifer 
l'ongle,  on  le  couper  oit  avec  des  cifeaux  en  paf- 
fant  une  des  pointes  dans,  le  jour  qui  eft  enrre 
l'ongle  &  le  doigt,  &  coupant  à  plnfieurs  reprî- 
fes  jufqu'àce  qu'on  foit  parvenu  à  la  racine.  Cette 
opération  eft  très-doulourenfe  par  rapport  aux 
houppes  nerveufes  qui  font  tiraillées.  Après  l'opé- 
ration, on  enveloppera  le  doigt  avec  de  la  char- 
pie ,  une  petite  compreffe  circulaire ,  une  croix 
de  Malte  &  une  bandelette,  comme  il  eft  dit  à 
l'article  Panaris.  On  confeille  au  malade  de 
reflcr  plufieurs  jours  fans  marcher,  &  on  le  panfe 
tout  Amplement  avec  une  compreffe  trempée  dans 
de  l'eau-de-vie.  Pour  empêcher  la  récidive  du 
mal ,  il  faut  avoir  foin  de  fe  couper  l'ongle, 
&  de  le  ratifier  de  tems  à  autre  avec  un  mor- 
ceau de  verre-,  en  l'éminciflant  ainfi,  le?  fucs  nour- 
riciers fe  portent  vers  le  milieu,  &  l'ongle  ne 
croît  plus  fur  les  côtés.  Ancien.  Encyclopédie. 
{M.Fetit-Radez.) 

PTOSE,  EKToirot  ,  Aberratio.  Affection  des 
parties  organiques  qui  confine  dans  leur  dépla- 
cement refpeclif  de  fituation.  Les  Ptofes  ont  beau- 
coup de  reffemblance  avec  les  protubérances;  néan* 
moins  ces  deux  genres  diffèrent  beaucoup  l'un 
de  l'autre,  en  ce  que,  dans  les  Ptofes  la  tumeur 
eft  faite  par  des  fubftances  folides,  au  lieu  que 
ce  font  les  fluides  ou  les  fucs  ëpaWfis  qui  for- 
ment la  protubérance.  Les  Ptofes  comprennent 
fous  elles  les  prolapfus,  les  hernies  &  les  luxa- 
tions s*  les  deux  premiers  genres  ont  rapport  aux 
parties  molles ,  &  les  derniers  aux  parties  dures. 
Dans  les  prolapfus  les  parties  qui  fe  déplacent 
>  paroiffent  à  nud  ,  &.  on  peut  les  toucher  imrue- 
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diatementj  dans  les  hernies ,  elles  font  converfw 
des  tégumens  communs ,  &  ne  font  fenfibles 
que  médiarement ,  &  dans  les  luxations,  ce  font 
les  extrémités  articulaires  qui ,  forties  de  leurs 
cavités ,  font  plus  on  moins  de  faillies  au-dehors. 

Les  parties  ne  reftcnt  dans  leur  fituation  ref- 
peétive,  que  parce  que  les  forces  qui  les  re- 
tiennent font  égales  en  action,  &  même  fupé- 
rienres  à  celtes  qui  les  favorifent  à  en  fortir.  Les 
premières  font  la  peau  ,  les  tendons,  les  liga- 
mens ,  les  mtifcles,  &  les  membranes  qui  agifient 
par  les  forces  vives  qui  leur  font  inhérente'. 
Les  fécondes  font  les  efforts les  fauts ,  les  cris 
&  les  coup?.  D'où  il  fuit,  que  toute  Ptofe  doit 
être  artribuée  oa  à  une  violence  ,  une  force  qui 
déplace  ,  ou  à  la  foibieffe  des  forces  qui  con- 
tiennent. De  cette  diftinction  dérivent  les di vers 
fymptômes  ,  &  le  genre  de  moyens  eufatift  ré- 
puté les  plus  convenabl-.s.  Quand  laPtofe  eft  une 
fuite  de  la  violence,  il  y  a  douleur  ,  chaleur  & 
tendon  \  quand  elle  fuccède  à  un  rt lâchement, 
il  n'y  a  aucun  de  ces  fymptômes,  ou  ils  font 
très-peu  conlïdérables.  Dans  les  premiers,  le 
replacement  des  parties  eft  très-difficile ,  mais  il 
eft  aifé  de  les  maintenir  ^  dans  les  féconds,  on 
peut  aifément  les  replacer,  mais  i!  n'eft  pa;  fi 
facile  de  les  maintenir.  Dans  les  premiers  cas, 
les  relâchans ,  les  adoucifians  &  émollieris  &  la 
faignéemême  font  utiles  -,  dans  le  fécond  ,  ce  fout 
les  defféchans ,  les  fortifians,  les  irritans ,  les  aro- 
matiques &  les  toniques  qui  conviennent.  Ceux 
donc  qui  méptîf'enr  les  feces  e^puhrices  &  te- 
temrices  des  Ancitns  ,  &  qui  ne  voient  pas  leur 
influence  dans  ta  production  des  Ptofes  ne  peu- 
vent qu'errer,  tant  fur  la  nature  que  fur  le  dia- 
gnostic &  le  traitement  de  ce  genre  de  maladies. 
Voyei  les  divers  atticles  de  cet  Ouvrage  pour 
les  particularités  de  cette  clafte  de  maladie.(M.  Pf- 

fJT-  P\ADEL.~) 

PUS  ,  wvov  '  (ang  patriâé,  de  ,  je  corromps. 
Ne  m  que  l'on  donne  à  une  liqueur  onctueufe, 
blanche,  de  ia  confiftance  à -"peu  -  près  de  la 
crème,  qui  s'ep.gfcndre  dans  les  playes  &  dans 
les  ulcères, 

Plufieurs  Auteurs ,  tels  que  Bcërhave ,  Platner 
&  d'autres  fe  font  imaginé  que  le  Puséroit  formé 
par  les  vaifkïux  fanguins ,  les  nerfs ,  les  mufcles 
&  les  autres  folides  ,  diiîous  dans  les  fluidts  des 
parties  affectées  de  tumeurs  inflammatoires.  Ils 
regardoient  ce  fluide  ainfi  corapofé  de  fub.Oances 
hétérogènes,  après  qu'il  avoir  fubi  une  certaine 
coclion  dans  les  parties cùil s'éroit  formé, comme 
unefubfîance  efîtritiellement  différente  du  mucus» 
quelque  retTcrr.b'snce  qu'ils  eufTent  entr'eux  à 
l'apparence  extériaire,  mais  fans  donner  aucune 
marque  can.élét  ifiique  par  laquelle  on  pût  tou- 
jours les  difiinguer  l'un  de  l'autre. Ils  prétendoient 
feulement  que  le  Pus  pro\tnoit  toujours  d'une 
partie  qui  avoit  fôuftert  quelque  folution  decon- 
skuité,  tatuiis  que  le  mucus  provenait  toujours 
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'  d'une  furface  intacte  à  cet  égard.  Mais  l'irritation 
d'un  véficatoire  donne  lieu  à  la  formation  d'un 
vrai  Pus  fur  la  furface  de  la  peau  ,  &  d'autres 
genres  d'irritation  en  produifent  également  fur 
des  furfaces  demeurées  entières.  Nous  verrons 
ci  -  après,  fur  quoi  repofe  la  véritable  différence 
entre  l'un  &  l'autre  fluide. 

D'autres  Auteurs  ont  cru  que  la  matière  pu- 
rulente s'engendroit  dans  !e  fang,  &  que  quand 
.  elle  étoit  complètement  formée ,  ellcfe  dépofoit 
dans  les  abcès ,  les  playes  &  les  ulcères.  Ils  fon- 
doient  cette  opinion  principalement ,  fur  ce  que 
l'on  voit  quelquefois  des  abcès ,  ou  des  amas  de 
matière  pju/iforme  ,  fe  manifeft?r  prefque  tout-  à- 
coup,  fans  avoir  été  précédés  d'inflammation. 
Mais  ii  y  a  toujours  quelque  déception  dans  les 
observations  de  ce  genre }  l'inflammation  peut 
avoir  exifté  fans  s'être  manifcftée  par  des  fym- 
ptômes aufîï  marqués  qu'à  l'ordinaire  *,  il  efl  pof- 
«ibie  aufiî  que  ce  qu'on  a-cru  être  du  Pus  en  pa- 
reil cas ,  en  l'examinant  à  la  légère,  fût  réellement 
un  fluide  d''.!ne  nature  très  -  différente. 

Jl  faut  encore  remarquer  que  fi  la  matière 
purulente  exifioit  fréquemment  dans  "le  fang  toute 
formée,  comme  cela  devroit  être  néceflairement 
!i  l'opinion  dont  nous  parlons  étoit  fondée  ,  on 
auroit  pu  y  reconnoître  cette  matière, au  moins 
dans  quelques  cas  -,  mais  il  ne  paroîï  pas  qu'il 
eXifte  aucune  obfervation  de  ce  genre.  D'ailleurs 
le  Pusquel'on  trouvedansles  playes  &  les  ulcères 
ne  paroîtroit  pas  d'abord  limpide  &  féreux,  tel 
qu'on  i'obierve  toujours  ,  s'il  fe  féparoit  du 
fang  complètement  formé. 

D'autres  enfin  ont  préfumé  que  la  formation 
du  Pus  dépend  d'un  changement  produit  par  un 
certain  degré  de  fermentation  qui  s'établit  dans 
la  partie  féreufe  du  fang ,  lorfqu'elle  eft  dépofée 
dans  les  cavités  des  ulcères  &  des  abcès,  &  que 
ce  changement,  qui  eft  l'effet  de  la  chaleur  natu-f 
relie  de  la  partie,  peut  être  favorifé  par  l'appli- 
cation d'une  chaleur  extérieure.  Pringle  a  trouvé 
que  du  férum  pur  ,  confervé  quelques  jours  dans 
un  fourneau  dont  la  chaleur  étoit  toujours  égale 
à  celle  du  corps  humain ,  fe  troubloit  d'abord, 
&  dépofoit  enfuite  un  Cédiment  bianc,  qu'on  a 
fuppofé  être  du  pus.  De  nouvelles  expériences, 
faites  par  M.  Gaber  de  Turin  ,  ont  paru  con- 
firmer la  même  doctrine.  Mais ,  en  examinan 
la  chofe  de  plus  près ,  on  a  vu  que  le  procédé 
de  ia  nature  dans  la  formation  du  Pus  étoit  bien 
différent  de  ce  qu'on  avoit  fuppofé,  &  que  le 
vrai  Pus  avoit  des  caractères  qui  ne  fe  rencon- 
tr  oient  point  dnns  ce  fluide  puriforme  qu'on  re- 
tiroit  artificiellement  du  ferum. 

Le  Pu-,  d'après  les  obfervatiori«  ta?  plus  exactes 
j  &  its  plus  iécemes(  Voye\  ,  A  diljertution  onthe 
!  preptrties  cf  pus,  By  Everard  Hçme  M-  D.  )  ,  tû 
\  un  fiuide  compote  de  deux  parties-,  favoir,unç 
i  liqueur  aqutufe,  tranfparente  ,  &  une  fubftancè 
qui  a  i«  foi  me  de  globules.  La  production  de  ce 
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fluide  dépend  d'un  état  d'inflammation  exiflant 
depuis  un  certain  teras  dans  quelque  partie  du 
corps,  comme  le  tiffu  cellulaire  ,  la  furface  d'une 
membrane  où  il  fe  fait  naturellement  quelque 
fécrétion ,  &c. 

L'inflammation  eft  une  condition  effenth'lle  à 
!a  formation  du  Pus ,  &  quoiqu'on  air  cru  trou- 
ver des  collections  de  fluide  de  cttte  nature, 
dans  des  endroits  du  corps  où  il  ne  s'étoit  ni3- 
nifeflé  aucun  ligne  d'affection  inflammatoire  ,  de 
pareilles  obfervations  repofent  fur  une  erreur  de 
fait;  car  le  fluide  purifornie  qu'on  trouve  en  pa- 
reil cas  ,  dilfère  efleutiellement  du  véritable 
Pus. 

Le  Pus,  en  quelque  partie  du  corps  qu'il  ait 
été  formé,  foit  qu'on  le  prenne  au  fond  d'un 
abcès  ou  à  la  furface  d'une  membrane,  a  cons- 
tamment la  même  apparence  &  les  mêmes  pro- 
priétés générales,  s'il  provient  d'un  fujet  fain  . 
a  la  maladie  près  qui  a  donné  lieu  à  fa  forma- 
tion ,  Se  s'il  efl  fans  mélange  d'aucune  fubflanee 
étrangère. Mai5,  comme  différentes  caufes  peuvent 
altérer,  ou  du  moins  modifier  fa  nature,  nous 
allons  énumérer  les  qualités  qui  lui  font  ptopres 
&  efTentielles  ;  nous  ferons  enfuite  mention  dos 
variétés  qu'éprouve  ce  fluide  ,  en  vertu  de  di- 
verfes  circonflances  accidentelles. 

Le  Pus,  pris  d'un  ulcère  fimpla  ,  fur  un  corps 
d'ailleurs  fain,  près  du  centre  de  la  circulation  , 
comme  fur  la  poitrine  ou  fur  le  bras,  fe  fépare  ai- 
fémenr  de  la  furface  qui  le  fournit ,  &  laiife 
voir  ,  lorfqu'on  Ta  enlevé,  des  granulations  char- 
nues de  la  meilleure  apparence.  Sa  couleur  tfi 
blanche  il  aune  confiftance  à-peu  -  près  comms 
celle  de  la  crème  ,  un  goût  fade  ,  &  ,  pendant 
qu'il  efl  ernud  ,  une  odeur  particulière  ,  qu'il 
perd  lorfqu'il  efl  refroidi.  Examiné  au  microf- 
cope,  ii  paroît  confvfler  de  globules  blancs  & 
opaques  ,  &  d'un  fiuide  aqueux  &  tranfparent  ;  il 
a  une  pefantenr  fpécifique  plus  grande  que  celle 
de  l'eau  ;  ii  ne  tend  pas  facilement  à  la  putré- 
faction ;  expoféà  la  chaleur  ,  il  s'évapore  jufqu'à 
iiccité  ,  mais  il  ne  fe  coagule  point  ■,  il  ne  fe  mêle 
pas  avec  l'eau  ,  s'il  demeure  expofé  à  la  tempé- 
rature ordinaire  deTatmolphère-,  mais  ,  à  un  cer- 
tain degré  de  chaleur,  il  s'unit  à  elle  d'une  ma- 
nière uniforme ,  &  se  s'en  fépare  plus ,  même 
en  fe  refroidilTant ,  les  globules  étant  alors  dé- 
compofés.  L'anal yfe  Chymique  y  trouve  les  mêmes 
principes  que  dans  le  fang  &  la  lymphe  ani  - 
maie. 

Les  apparences  du  Pus  varient  fuivant  les 
circonftances  qui  modifient  l'ulcère  où  il  fe  forme. 
Le  degré  de  l'inflammation,  &  fon  caractère  plus 
ou  moins  rapproché  de  celui  qu'elle  a  dans  un 
corps  fain,  font  les  circonflances  qui  altèrent  le 
plus  fa  nature.  Il  efl  bon  d'obferver  néanmoins 
que  ces  changemens  qu'il  éprouve  paroiflent  dé- 
pendre ,  plutôt  de  l'inertie  des  vaiffeaux  de  la 
partie  ,  ou  de  leur  trop  grande  irritabilité  ,  que 
Chirurgie.  Tome  II.  2.<w  Partie. 


d'aucune  autre  affection  particulière;  car  on  n.- 
voit  pas  que  des  poifons  fpéciàques  ers  ocev- 
iionnent  néceffairement  ,  lorfqu'iis  attaqàéflt  un 
corps  fain  &  bien  çonftirué.  Ainfl  ,  le  Pus  d  une 
gpnorrhée ,  celui  d'une  petite  vérole  bénigne j 
celui  de  la  vérole  volante  foat ,  ài'ceil,  parfai- 
tement fembiables  à  celui  d'un  ulcère  Ample;  01 
n'y  découvre  autre  chofe  que  des  globules  flor- 
tans  dans  un  fluide  tranfparent ,  &  rien  de  ce 
qui  conflitue  le  virus  particulier  dont  chacun 
efl  imprégné.  Le  Pus  d'un  cancer  peut  être  con- 
fédéré comme  formant  une  exception  ;  mais  on 
ne  peut  jamais  regarder  l'individu  attaqué  d'un 
cancer  commt>  jouiflam  d'une  conflitution  faine. 

Dans  les  ulcères  qu'on  nomme  froids,  c'efl - 
à  -  dire ,  où  l'inflammation  eft  lente  &  peu  active, 
queilequefoit  la  caufe  de  cetteinertie,  foit  qu'elle 
tienne  à  la  narin  e  de  laconliirution ,  ou  à  la  foi- 
bltfTe  des  parties,  ou  à  toute  autre  circonflance , 
le  Pus  paroît  être  compofé  de  globules  &  tle^ 
parties  d'une  autre  nature,  en  forme  de  flocons 
qui  nagent  dans  un  fluide  tranfparent  ;  on  voie 
auffi  ces  dernières  s'attacher  à  la'  furface  de  l'ul- 
cère, &  lui  ôter  la  couleur  vermeille  qu'il  de- 
vroit  avoir.  Les  globules  &  les  fl  jcoiïs  font 
en  différentes  proportions ,  fuivant  ie  degré  d'i- 
nertie des  organes  affectés  ;  c'efl  ce  qu'on  obferve 
paracuiièrement  dans  les  abcès  fcrophuleu*.  Dans 
les  dépôts  prétendus  purulens,  qui  n'ont  été  pré- 
cédés d'aucune  inflammation,  on  ne  voit  point 
de  globules ,  &  feulement  une  matière  ûoeo- 
neufe,  femblableàdu  lait  caillé,  &dontlacon- 
liftance  varie  beaucoup. 

I  P°»r  former  du  bon  Pus,  il  faut  que  laconf- 
titution  foit  faine  ,  &  que  le  principe  vital  dansî 
la  partie  affectée  foit  auffi  dans  l'état  le  plus 
favorable  à  Ja  funté  ;  car  tout  ce  qui  en  altère 
l'énergie  ,  altère  également  ia  difpofition  la  plus 
convenable  à  la  formation  de  ce  fluide.  C'efl  ce 
qu'on  remarque  fréquemment  dans  les  ulcères 
des  extrémités  inférieure-.  Un  homme  avoir  une 
fracture  compliquée  à  la  jambe  droite ,  &  un 
ulcère  à  la  jointure  du  pied  gauche;  fa  fanté 
d'ailleurs  étoit  bonne,  &  l'une  &  l'autre  playe 
étoient  en  bon  état.  Mais ,  ayant  été  faili  d'une 
fièvre,  t'ulcère  qu'il  avoit  au  pied  cefla  de  fournir 
du  bon  Pus,  &  prit  un  mauvais  afpeéî ,  tandis 
que  la  playe  de  la  jambe  droireconfervoit  encore 
une  apparence  favorable.  Au  bout  de  douze 
heures ,  le  même  changement  fe  màttîfefla  dans 
celle  -  ci ,  qui  etoit  de  lix  pouces  plus  baiïre  que 
la  première,  &  plus  voifine  par  conséquent  du 
centre  de  la  circulation. 

On  voit  de  même  que  toutes  les  caufes  qui 
affectent  l'état  général  du  fyftême,  altèrent  fa«ile- 
ment  la  fuppuration  des  ulcères  ;  c'efl  un  fais 
bien  connu  des  Chirurgiens  ,  &  particulièrement 
de  ceux  qui  travaillent  dans  les  Kôj';i:aux  ;  ils 
favent  à  quel  point  les  miafmes  putrides  de  ces 
Maifons  nuifent  à  leurs  ujj ides.  11  n'-.fl  pas  rars,. 
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même  dans.  la  pratique  particulière  ,  de  voir  des 
ulcères  où  la  fjppuration  aïloit  bien  ,  changer 
tout  -  à  -  coup  en  ma! ,  à  raifon  de  quelque  caufe 
qui  a  influé  ,  même  légèrement,  fur  la  fat. té  gé- 
nérale du  fu jet,  telle  qu'une  affection  de  l'ame, 
une  indigeftion ,  un  changement  dans  Péîat  de 
l'atmofphère ,  &c. 

Le  Pus  des  ulcères ,  accompagné  de  beaucoup 
d'irritation,  n'a  Couvent  que  très  -  peu  de  confif- 
rame;il  paroît  principalement confifter  en  un  fluide 
aqueux  ,  qui  a  plus  ou  moins  d'acrimonie,  &  qui 
contient  peu  de  globules  -,  ces  ulcères  Cont  Couvent 
accompagnes  d'un  peu  d'hémorrhagie ,  provenante 
des  petits  vaiffeaux  de  la  partie  ,  &  qui  altère 
eonfidérabiemcnt  la  qualité  du  Pus ,  en  la  difpo» 
lant  fingulièrement  à  la  putréfaction  -,  difpofition 
que  le  Pus  n'a  point  par  lui  -  même  ,  &  qu'il 
n'acquiert  que  par  le  mélange  de  Cubfîanees  hété- 
rogènes. Quelquefois  auffl  on  voit  ,  chez  des 
confiiîutions  très- irritables  ,  le  Pus  des  ulcères 
prendre  la  même  apparence  qu'on  remarque  dans 
les  cas  où  il  y  a  beaucoup  d'inertie,  d'où  il  réfulre 
que  l'afpecl  de  l'ulcère  ne  fuffit  pas  pour  affluer 
le  jugement  qu'on  doit  porter  de  la  caufe  qui 
le  fait  dévier  de  l'état  le  plus  favorable  ;  i!  montre 
feulement  fi  la  partie  affectée  eft,  ou  n'efl  pas,  dans 
l'état  le  plus  convenable  pour  favorifer  une  bonne 
fuppuration. 

La  propriété  caraclériftique  du  Pus ,  &  qui 
le  distingue  des  autres  fubftances  avec  lefqut.lles 
on  pounoit  le  confondre ,  c'eft  d'être  compofé 
de  globules.  Cette  circonfiance  jette  un  grand 
jour  fur  le  Cujet  qui  nous  occupe  ;  car  la  préfence 
des  globules  indique  la  perfection  du  Pus,  & 
nous  met  fur  la  voie  de  découvrir  quelles  (ont 
les  circonftancts  né^effaires  àfa  production.  C'efi 
à  M.  Huncer  que  nous  devons  les  premières  no- 
tions de  cette  découverte-,  c'en  Lui  qui,  le  premier, 
a  enfeigné  la  véritable  diflinction  à  faire  entre  Je 
Pus  &  le  mucus  animal,  ou  les  fubûai>ces  animales 
diffoutes,par  la  putréfaction  ,-  cesderniè;es  Ce 
montrent  toujours  dans  les  fluides  purulensCousla 
forme  de  flocons. 

Si  les  globules  du  Pus  le  diftinguemdes  autres 
fubftances  avec  lefqueiles  on  pourroir  le  confen  - 
dre,  ils  montrent  qu'il  a  une  grande  affinité  avec 
les  Cécrétions  animales  3  quoiqu'il  en  diffère  en 
bien  des  circonfiances. 

Le  Pus  Ce  diftingoe  du  fang  par  Ces  globules, 
par  leurind'iffolubiliié  dans  l'eau  froide,  &  par  la 
propriété  qu'a  fa  partie  aqueufe  de  Ce  coaguler  par 
le  contact  d'une  .oiun'on  de  fel  ammoniac. 

Il  diffère  du  chyle  par  le  pius  grand  volume 
de  Ces  globules ,  qui  ne  Ce  coagulent  pointa  l'air  , 
ni  par  l'action  de  la  chaleur  ,  comme  ceux  de  ce  - 
fluide. 

Le  fuc  pancréatique  contient  des  globules  -,  mais 
ils  Cont  beaucoup  plus  petits  qu  ceux  du  Pus. 

Le  lait  eft  compofé  de  globules  de  la  même 
groffeur  à -peu  -  près  que  ceux  du  Pus,  mais 
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beaucoup  plus  nombreux.  Le  lait  Ce  coagule  paï 
la  préfure  qui  n'a  point  d'effet  fur  le  Pus; il 
contient  d'ailleurs  du  fucre  &  de  l'huile  ,  qu'on 
ne  trouve  point  dans  ce  dernier  fluide. 

L'inflammation  eft  leconfbr.t  avant -coureur 
&  l'unique  caule  delà  formation  du  Pus.  M.  Hun» 
ter  penfe  que  les  vsjfTeaux  delà  partie  enflammée 
Ce  modifient  de  manière  à  devenir  des  organes 
fécrétoires ,  &  que  le  Pus  eft  une  féerétion  ré- 
siliante de  ce  changement.  Voici  quelques  faits 
qui  j unifient  cette  opinion. 

Le,  petits  vaiffeaux  d'une  partie  enflammée 
acquièrent  un  diamètre  beaucoup  plus  confidé- 
rable  que  celui  qu'ils  avoient  auparavant;  ils  de- 
viennent auffi  beaucoup  plus  nombreux,-  on  en 
voit  naître  &  Ce  développer  par  -  tout  dans  la 
lymphe  épanchée  &  coagulée  Cur  les  playes 
récentes  (  Voye{  Playb).  11  eft  très-probable  que 
ces  vaiffeaux  de  nouvelle  formation ,  Cont  orga- 
nifés  de  manière  à  donner ,  au  fang  qui  y  circule, 
la  Corme  &  les  propriétés  du  Pus,  puifque  ce 
fluide  ne  pat oîj  jamais  qu'après  leur  développe- 
ment. 

Le  Pus  eft  toujours  en  harmonie  avec  les  or- 
ganes qui  le  préparent ,  qu'il  n'irrite  jamais 
quoiqu'il  irrite  quelquefois  les  parties  circonvoi- 
fines.  Cette  propriété  paroît  être  particulière  eux 
Cécrétions.  C'eft  ainfi  que  les  larmes  excorient 
quelquefois  les  joues ,  quoiqu'elles  n'aient  aucun 
effet  fembbble  fur  les  conduits  lacrymaux. 

Les  qualités  du  Pus  varient  Cuivant  ia  Cantéda 
Cujet  au  moment  de  fa  formation  ;  elles  Cont  même 
promttement  sltérées  par  de  très  -  légers  chan- 
gemens  dans  l'état  général  du  fyftême.  Ce  phé- 
nomène, qui  s'obferve  dans  les  différentes  Cécré- 
tions  animales,  n'auroit  pas  lieu  dans  le  cas  dont 
nous  parlons  t  fi  le  Pus  n'étoit  autre  choCe  qu'un 
fluide  compofé  de  débris  putréfiés  de  Ja  partie 
affectée. 

Le  Pus ,  lorfqu'il  n'efl  imprégné  d'aucune  fubf- 
tante  étrangère,  peut  être  réabforbé,  ainfi  que 
toute  autre  humeur  Céparée  par  des  parties  glan- 
du'eufes,  &  porté  dans  la  circulation  ,  fans  pro- 
duire aucun  effet  fâcheux  fur  l'économie  animale. 
Il  eft  vrai  qu'on  a  été  long  -  terns  penuadé  que 
t'abforption  du  Pus  étoit  la  caufe  de  beaucoup 
de  maladies;  mais  cette  opinion  n'eft  fondée  Cur 
aucun  fait  manifefte  ,  &  l'on  ohferveroit  plus 
fréquemment  de  pareils  effets  ,  s  ils  dépendaient, 
réellement  de  la  caufe  à  laquelle  on  Jes  at  - 
tribue. 

Les  principales  affeclions  qu'on  attribue  à  l'ab- 
Corption  du  Pu;  Confie  marafme  &  la  fièvre  lente. 
On  ne  fauroit  nier  qu'on  n'obfcrve  frè,-générale- 
mtnt  de  pareils  maux  chez  des  perfonnesfujettes  à 
une  abondante  Cuppuraùon,  en  conféquence  d'ul- 
cères ou  d'abcès  d'une  grande  étendue;  mais  fi 
l'on  fait  attention  au  tems  que  l'iiifection  locale 
a  duré,  &  aux  maux  que  la  conflitution  doit  efl 
avoir  éprouvé ,  ainfi  qu'à  toutes  les  autres  cir- 
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eonfrances  qui  ont  accompagné  la  naïflance  de  la 
maladie  fecopdaire,  on  verra  qu'il  n'y  a  pas  de 
fondement  b<en  manifefte  à  l'opinion  qui  en  at- 
tribue l'origine  à  l'abforption  de  la  matière  puru- 
lente ,  abforption  qui  a  dû  avoir  lien  dès  que 
le  Pus  a  commencé  à  fe  former  :  &  ion  com- 
prendra qu'il  eft  plus  raifonnnble  d'en  chercher 
le  principe  dans  l'affoibliflërnent  occasionné  par 
une  grande  déperdition  defubftance,  &  dans  l'ir- 
ritation confiante  des  organes  premiè  ement  af- 
fectés }  irritation  dont  les  effets  s'étendent  peu- 
à  -  peu  fur  la  conflitimon ,  &  deviennent  enfin 
la  caufe  de  maladies  générales. 

Enfin  le  Pus,ain(ique  tous  les  fluides  formés 
par  des  vaiffeaux  fécréfoires ,  eft  très  -  aqueux  au 
moment  où  il  fort  de  ces  organes  ;  il  s'épaiffit 
enfuite  ,  &  prend  ,  dans  un  teins  déterminé ,  la 
confiflance  qu'on  lui  connoît,  à  mefure  que  fe 
forment  les  globule*  qui  n'exiftoient  point  dans 
les  premiers  inflans. 

Le  Pus  psroit  être  eflentiellement  néceflaire 
à  la  formation  des  granulations  charnues,  au 
moyen  desquelles  la  Nature  remplit  &  cicatrife 
les  playes ,  qui  ne  fe  ferment  pas  par  la  fimple 
réunion  de  leur  cô:é;.  Mais  nous  ignorons  ab- 
folument  comment  il  contribue  à  leur  production. 
Nous  ne  connoilTons  pas  mieux  quels  font  fes 
effets  fur  les  organes  qui  l'ont  produit,  ni  fur  le 
fyfiême  général  ;  nous  avons  lieu  de  croire  feu- 
lement que  ceux  qu'il  paroît  avoir  tiennent  moins 
aux  qualités  propres  du  Pus,  qu'à  celles  de  cer- 
taines matièresétrangères, combinées  av  ec  fa  fubf- 
tance,  ou  à  quel  qu'affection  particulière  des  vaif- 
feaux ou  il  s'eft  formé. 

PUSTULES.  9w«w*r«,  Puftulœ.  Tumeurs  gréga- 
les  rd'un  très-petit  diamètre,  colorées,  fuppurant  à 
leur  fommet ,  &  formant  par  la  fuite  des  croûtes, 
qui  tombent  par  écailles.  Elles  font  ordinairement 
du  genre  des  affections  chroniques ,  &  d'une  na- 
ture fymptomatiqne.  M.  Tetit-Radez.) 
>  PUZOS  (  Nicolas  )  ,  né  à  Paris  en         ,  de 
l'un  des  Chimrgiens -majors  des  Moufquetaires 
du  Roi.  11  étudia  la  Chirurgie  fous  les  plus  favans 
Profeflëurs ,  &  dans  les  plus  grands  Hôpitaux  < 
de  cette  Ville.  Lorfqu'il  fut  fuffifamment  inftruit , 
fon  père  le  fit  employer  dans  les  Hôpitaux  Mi- 
litaires où  il  s'exetça  dans  la  pratique  de  la  grande 
Chirurgie. Après  avoir  pafié  fix  ans  horsdeParis, 
au  fervice  du  Roi,  le  jeune  Puzos  revint  en  cette 
Ville.  Il  quitta  dès-lors  la  prarique  ce  la  Chi- 
rurgie ,  &  s'adonna  à  celle  des  accouchemtns.  Il 
fuivitles  leçons  de  Clément ,  un  des  plus  célèbres 
Accoucheurs  de  fon  tems ,  &  il  y  fit  les  progrès 
qu'un  homme  avancé  dans  la  carrière  comme  il 
l'étoit ,  devoit  néceffairement  faire.  Il  n'y  avoit 
pas  encore  une  dixaine  d'années  que  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie  venoit  d'être  formée  ,  lorf* 
qu'iï  en  fut  nommé  le  Vice  -  directeur.  Puzos  fe 
fit  d'abord  connoître  par  "un  Mémoire,  qui  fe 
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trouve  au  nombre  de  ceux  de  cette  Académie  » 
&  dans  lequel  il  donne  les  moyens  d'arrêter  les 
pertes  de  fang,  qui  furvienent  aux  femmes  grofTes, 
fans  en  venir  à  l'accouchement.  Ce  fit  douze  ou 
quinze  ans  après  qu'il  parut  un  Ouvrage  très— 
intérefTant,fous  ce  titre  :  Traité des  Accouchement, 
contenant  dés  objervations  très  importantes  fur  la 
pratique  de  cet  An.  In-tf.  Ce  fut  M.Morifot  Def- 
landes  ,  Médecin  de  la  Faculté  de  Paris,  qui  en 
fut  l'Editeur.  C'efl  un  des  bons  Ouvrages  qu'on 
ait  fur  cette  matière  ;  on  lui  doit  plufieurs  points 
nouveaux  ,  notamment  pour  ce  qui  regarde  le 
Toucher.  La  grande  réputation  de  Puzos,  les  amis 
qu'il  fut  fe  faire  parmi  la  claffe  des  hommes  qui 
appréciant  le  plus  la  vie  ,  favent  mieux  récom- 
penfer  ceux  qui  la  leur  confervent ,  lui  attirèrent 
les  regards  du  Roi ,  qui  lui  accorda  des  titres 
de  noblefTe.  Puz©s  jouit  peu  de  tems  de  cette 
récompenfe,  qui  flattoic  tant  nagnères  le  puéril 
amour-propre  des  hommes,  quicroyoient  ajouter 
à  leur  valeur  réelle  par  un  titre  fan?  réalité,  & 
fouvenr  acheté  par  un  conduite  aviliffante.  il 
mourut  en  1753,  dans  lafoixante-huitième  année 
de  fon  âge. 

Q 

QUADRIGA.  Efpèce  de  bandage  décrit  dans 
Gaben  ,  pour  les  luxations  ou  fractures  des  côtes, 
des  vertèbres,  de3  clavicules ,  du  flerunm.  Le 
nom  de  Quadri^a  fignifie  aufft  un  char  à  quatre 
chevaux.  Les  circonvolutions  de  la  bande  fe  croi- 
fent  dans  ce  bandage  ,  comme  les  brides  de  ces 
chevaux.  On  l'appelle  aufli  CatyphracTa,  mot  qui, 
chez  les  Grecs ,  fignifioit  cuirafFe ,  parce  que  ce 
bandage  couvre  la  poitrine,  comme  les  lames  d» 
fer  des  anciens  Soldats ,  armés  de  toutes  pièces. 

On  ne  fait  plus^aucnn  ufage  de  ce  bandage, 
auquel  on  fubfiitue  aujourd'hui  le  fimple  ban- 
dage de  corps  ,  dans  prefque  tous  les  cas  où  on 
l'tmployoit  autrefois.  Voye\  Bandage. 

QUESNAY  (François),  né,  eméo.*.,  à  Mérey, 
près  Montfort-Lamaury.  Il  étoit  très-verfé  dans  les 
Lettres.  Il  fut  long  -  tems  ignoré  à  Mantes  où  il 
étoit  établi  comme  Chirurgien.  Les  circonflances 
l'amenèrent  à  Paris  où  le  fort ,  qui  jufqu'alors  lui 
avoit  été  ingrat,  le  dédommagea  bien -tôt  des 
torts  qu'il  lui  avoit  faits.  Il  fut  nommé  Secrétaire 
de  l'Académie  de  Chirurgie  à  fon  établifiement , 
&  bien  -  tôt  après  il  fut  reconnu  comme  Médecin 
confultant  du  Roi.  Le  favoir  de  Quefnay ,  mis 
en  plus  grande  évidente  ,  lui  valut  une  adoption 
dans  les  Académies  Royales  des  Sciences  de  Paris 
&  de  Londres.  L^s  premiers  Ouvrages  que  Quef- 
nay donna  au  Public  annoncent  un  grand  Phyfi- 
cien  &  un  Mécanicien  inftruit  &  profond.  Son 
ElTai  fur  l'économie  animale  offre  toutes  les  opi- 
nions reçues  alors  fur  la  nature  &  le  caractère 
des  humeurs.  La  Fhyfiqiiç  des  humeu:sfera  tou- 
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jours  pour  ceux  qui  s'en  occuperont  un  fond  pro-  ' 
pre  à  fournis  de  nouveaux  matériaux  à  la  dif- 
pute.  Le  rapport  qui  efl  entr'elies  &  lesfolides 
cft  un  tranfparent  par  où  chacun  croit  voir,  & 
fouvent  ne  voit  rien ,  faute  de  moyens  qui  di- 
rigent la  vue.  La  Chimie  manquoit  à  notre  Aufeur^ 
suffi  tout  ce  qu'il  dit  fur  les  infiniment-petits  de 
Ja  Phyfiologie ,  qui  ont  rapport  à  cette  partie  de 
l'Art  ,  nous  paroît -il  fabuleux.  Les  connoif- 
fances  n'éroient  point  encore  mûres  au  tons  où  il 
écri  voit  comme  aujourd'hui,  où  grâces  aux  progrès 
delà  Chimie,l'on  commence  à  voir  plus  clair.  Les 
notions  moins  appuyées  fur  de  bypothèies,  & 
que  notre  Auteur  nous  a  biffées  fur  l'ufage  du 
trépan ,  fur  lescas  où  il  faut  en  multiplier  l'appli- 
cationjes  exfoliations  des  os  du  crâne,  les  piayesdu 
cerveau,  &c.  &  qu'o;ï  trouve  dans  les  Mémoires  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie  ,  fonr  infiniment 
plus  appréciables  ;  elles  fervent  debafeà  lacondni- 
te  que  le  Praticien  doit  tenir  dansces  easalarmans 
ou  ,  après  de  violens  coups  reçus  à  la  tête  ,  la  • 
\ie  efl  enfi  grand  danger.  (M.  Petit  Radel). 

QUINQUINA  ou  KINKINA.  Ce  médicament 
efl  un  des  plus  importans  de  toute  la  matière  mé-  j 
dicaie.  Nous  ne  nous  propofons  cependant  pas  ! 
d'entrer  dans  aucun  détail  fur  te  qui  le  regarde-,  j 
foit  parce  que  nous  en  avons  déjà  parlé  en  diffé-  ' 
rentes  occafions ,  foit  parce  que  ce  îtijei  appar-  j 
lient  plutôt  à  la  Médecine  qu'à  la  Chirurgie.  Nous 
nous  contenterons  d'indiquer  le&  principaux  cas  où 
les  Chirurgiens  y  ont  recours.  J 

On  peut  généralement  fe  flatter  d'employer  avec 
fuccès  le  Quinquina,  dans  tous  les  cas  d'ulcéra- 
tion, de  fnppuration,  ou  de  gangrène,  où  il  y 
a  atonie*  manifefte  des  parties  affectées,  ou  de  tout 
le  f\flcme,  &  dans  lefquels  on  ne  craint  pas  d'ex- 
citer l'inflammation  ,  ou  de  lui  donner  trop  d'acti- 
vité Toutes  les  fois  qu'il  efl  utile  dans  lagangrène, 
c'efl  en  excitant  un  certain  degré  d'inflammation 
&  de  fuppurarion  autour  de  la  partie  gangrértée  r, 
moyen  par  lequel  la  nature  fépare  les  parties  mor- 
tes des  vivantes ,  mais  que  fouvent  elle  ne  peut 
mettre  en  nfage  >  parce  que  les  parties ,  où  cette 
inflammation  falutaire  devroit  avoir  lieu  ,  n'ont 
plus  afléz  de  force  pour  en  être  fufceptibles.  C'efl 
dans  des  cas  de  cette  nature  que  le  Quinquina, 
donné  en  hautes  dofes ,  a  fouvent  réuffi  pour  ré- 
tablir le  ton  des  vaiffeaux,  &  déterminer  l'inflam- 
mation néceffaire  pour  arrêter  les  progrès  de  la 
gangrène.  Mais ,  lorfque  les  parties  qui  commen- 
cent à  fe  gangrener,  font  d'ailleurs  dans  un  état 
d'inflammation  confidérable  ,  non-feulement  ce 
rnédicâmèrit  efl  inutile  ,  mais  il  agit  fouvent  à 
fin  contraire.  Voye\  Gangrène. 

Da^s  tous  les  cas  d'ulcère's ,  où  la  conflitution 
efl  sffoiblie,  foit-  par  la  durée  de  la  fnppuration  , 
foit  par  quelque  autre  caufe  ,1e  Quinquina  efi  d'une 
grande  rtflburce  \  il  rétablit  les  forces  ,  donne 
aux  playes  urae "apparence  plus  favorable  ,  Se  amé- 
iioreia  luppuration,  On  l'emploie  fort  avantageu- 
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femem  dans  les  cas  d'ulcères  appeîlés  feorbutî- 
ques,  &  même  dans  ceux  qui  font  accompagnés 
de  carie.  Voyei  Ulcère.  On  le  recommande  auffi 
comme  très-utile ,  lorfqu'il  refte  une  foibleffe 
ou  une  irritabilité  du  corps  &  des  vifeères  ,  après 
une  violente  commotion  du  cerveau  ,  ou  de  tout 
autre  organe. 

Mais ,  pour  obtenir  tout  l'effet  qu'on  peut  at- 
tendre de  ce  remède ,  il  faut  l'employer  en  grandes 
dofes.  Dans  les  cas  de  gangrène,  on  le  donne  à  la 
dofe  d'un  gros  toutes  les  deux  heures,  ou  même 
toutes  les  heures  •,  en  général  ,  dans  tous  ceux  où 
fon  ufage  efi  fortement  indiqué,  on  peut  établir 
pour  maxime,  d'en  donner  autant  que  l'eflomac 
peut  en  fupporter.  Il  arrive  fréquemment  que 
l'eflomac  ne  peut  pas  en  fupporter  de  grandes 
quantités  à-la-fois  ,  fur-tout  fi  on  le  donne  en 
fubflance.  Cependant  c'eft  en  fubflance  qu'il  ma- 
nifefle  fes  plus  grands  effets.  L'addition  d'un  peu 
de  vin  ,  de  quelqu'eau  fpiritueufe  ,  ou  de  petites 
dofes  d'opium  ,  empêche  fouvent  qu'on  ne  le  re- 
jette par  le  vomiflement.  L'eflomac  le  garde  aufïî 
plus  facilement  lorfqu'il  efl  en  poudre  très-fine  , 
que  lorfqu'il  a  été  pulvérifé  avec  moins  de  foin. 

L'ufage  extérieur  de  ce  médicament  n'efl  pas  à 
dédaigner.  Une  forte  décoction  de  Quinquina  de- 
vienr  un  excellent  moyen  de  fomenter  les  playes 
&  les  ulcères  où  il  y  a  gangrène  ,  &  fans  gan- 
grène •,  on  l'applique  aufli  en  forme  de  cataplaf- 
mes,  ou  Amplement  en  poudre.  Ou  s'en  fert  en 
forme  de  collyre  dans  certaines  ophtalmies ,  accom- 
pagnées de  relâchement  de  s  vaiffeaux  de  la  mem- 
brane conjonctive  :  on  le  fait  entrer  auffi  dans  la 
compofition  de  poudres  dentifriques. 

R 

RACHIT1S  ,  de  Spina.  Affection  des  os, 
&  particulièrement  de  ceux  qui  compofent  la  co- 
lonne épimère  ,  dans  laquelle  nerecevanr  plusieurs 
principes  de  folidité  comme  en  fanté,  il  furvient 
une  difformité  dans  les  différentes  parties,  &  même 
une  telle  foibleffe ,  que  le  corps ,  pour  ainft  dire  , 
manque  de  loutien.  Cette  maladie  a  vraifembla- 
blement  exifté  de  tout  terns-,  elle  ne  paroît  avoir 
aucun  rapport  avec  la  vérole,encore  moins  avec  le 
feorbut ,  comme  quelques-uns  l'ont  voulu  faire 
croire:  vérité  dont  on  fentira  toute  l'évidencei  pour 
peu  qu'on  conlulte  l'obfervation  &  l'expérience. 
Elle  paroît  plus  endémique  dans  les  pays  du  Nord, 
que  dans  ceux  du  Midi  -,  &  généralement  elle  févit 
plus  chez  les  enfans  du  bas-peuple  ,  qui  prennent 
une  nourriture  grotlière  ,  que  chez  ceux  qui  vivent 
d'alrmens  mieux  choifis. 

Le  R-schitis  paroît  ordinairement  depuis  l'âge  de 
deux  ans  jufqUës  vers  celui  de  fept  environ  \  il  efl 
rare  qu'il  continue  paffé  ce  terme  ,  époque  où  fes 
victimes  ont  fuccombé  ou  en  ont  été  beureufe- 
ment  délivrés.  Les  Auteurs,  depuis  Glifioo  juf- 
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qu'à  M.  Le  Vacher  de  la  Feutrie ,  qui  a  écrit ,  i!  y 
a  quelques  années ,  fur  cette  maladie,  ont  beaucoup 
differté  fur  fa  nature  &  fur  fes  caufe<  j  ils  ont  parlé 
du  virus  qu'ils  en  ont  reconnu  comme  la  proégu- 
-fnène,  comme  s'ils  en  tufient  fait -l'anaiyfe.  On 
a  ainfi,  d'après  eux,  bâti  hypoihèfe  fur  hypo- 
thèfe,  &  l'on  a  cru  pofféder  la  vérité,  lorfqu'on 
n'avoit  que  le  produit  de  l'imagination  de  ceux 
qui  favoient  mieux  faire  jouer  les  reflbrts  de  leur 
xîfprit.  C'en  cependant  à  quoi  le  bornent  toutes  nos 
riche/Tes,  à  l'époque  <;ti  nous  tomme-,  malgré 
l'émulation  qu'a  txcité,  il  y  a  dix  ans,  la  Faculté 
dt  Médecine  de  Paris,  &  dernièrement  la  Société 
de  Médecine.,  par  le-  Programmes  qu'elles  ont 
publics  dans  leurs  Séances  publiques. 

A  ne  confulter  que  la  fimple  obfervation,  il 
paroît  que  l'affection  rachitique  entretient  un  très- 
grand  rapport,  avec  l'état  des  forces  digeftives  & 
la  nature  imtigcfte  des  alimens  foiides  ,  dont  on 
fait  ufage  à  la  première  (  poque  de  la  vie. 

11  eft  certain  que  les  enfans  qui  ont  été  mal  nour- 
ris, auxquels  on  a  fréquemment  changé  le  lait, 
qu'on  a  furebargé  de  bouillie  épaifTe,  &  chez  qui 
l'acrimonie  acide  ,  fuite  d'une  pareille  nourriture, 
prédomine,  font  plus  fujets  au  Rachitis  que  d'au- 
tres -,  fur- tout  quand  quelque  paffion  lente,  telle 
que  la  jaloulie,  vient  lui  ajouter  une  plus  grande 
énergie.  Aulfi  voit-on  les  fymptômes  diminuer  ,  & 
même  difparoitre  à  l'époque  de  la  puberté,  tems 
où  les  facultés  digeilives  morale^  jwuilfent  de  tou- 
tes leurs  forces,  &  où  le  travail  de  lanimalila- 
iion  eft  «lan.s  fa  plus  grande  vigueur. 

Les  effets  morbifiques  que  les  os  éprouvent ,  pa- 
roiffent  ne  pas  être  les  mêmes  aux  mêmes  épo- 
ques ,  &  de-là  la  diverfité  des  apparences ,  ou 
fymptômes  de  la  maladie,  fuivant  que  la  caute 
rlège  plus  profondément  dans  une  partie  ou  dans 
«ne  autre.  Quand  elle  attaque  les  membres  chei; 
«n  enfant,  on  s'en  apperçoit  à  fa  marche  lourde 
&  gauche  ,  à  laquelle  fuccéde  bien-tôt  l'impolfibi- 
lité  abfolue  de  tout  mouvement.  Ces  accidens  font 
toujours  accompagnés  d'une  doultur  &  d'un  pin- 
cement dans  les  chairs  ,  &  même  plus  profon- 
dément-, d'où  l'on  peut  croire  que  les  os  épiou- 
vent  alors  quelques  défordres.  Si  ces  lymptômes  le 
pafTent  à  la  région  du  col ,  &  que  le  mal  liège 
fur  une  ou  plufieurs  vertèbres  ,  l'enfant  a  de  la 
difficulté  à  fupporter  fa  tête,  il  cherche  à  s'ap- 
puyer fur  une  table,  ou  fur  l'oreiller  de  la  chailt  -y 
le  vifage  eft  bouffi  ,  les  yeux  pâles  &  ouverts,  & 
les  fens  émoulfés.  Si  le  niai  occupe  les  vertèbres 
du  dos,  les  lignes  d'une  digenion  dépravée  de- 
viennent de  plus  en  plus  évidens  la  toux  eft 
fèche ,  &  la  refpiration  laborieule  ,  tout  annonce 
unephthifie  mitante.  Quand  les  vertèbres  lombai- 
res font  les  feules  aiïeétées,  les  extrémités  infé- 
rieures perdent  peu- à-peu  leur  force  &  leur  tenti- 
ment,  &  bien-tôt  les  enfans  ne  peuvent  plus  rete- 
nir leurs  exertmens ,  encore  moins  leur  urine.  On 
(e  méprend  touvew  à  cet  i^e ,  lur  la  caufe  ùe  ces 
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accidens ,  on  la  rapporte  communément  à  une 
fanté  chancelante,  tant  qu'ils  ne  font  pas  bien  pro- 
noncés -,  mais,  quand  ils  deviennent  évidens,  le 
mal  eft  tellement  avancé,  qu'il  n'eft  pins  pofhble 
d'y  remédier.  On  trouve  ailément,  en  effet,  uns 
ou  plufieurs  vertèbres  cariées,  &  l'épine  plus  où 
moins  rentrée  en-dedans,  &  tellement  qu'aucun 
des  moyens  que  nous  avons  rapportés  à  l'article 
Giebosité  ,  ne  peuvent  être  d'aucune  utilité.  Le 
vice  de  conformation  alors  eft  purement  acciden- 
tel, &  non  protopathique ,  comme  dans  le»  cas  on 
une  caufe  rachirique  n'entre  pour  rien  dans  ie 
caraélè_re  de  la  maladie. 

Le  traitement  du  Rachitis  eft  plus  médical  que 
chirurgical.  11  faut  vifer  dans  cette  maladie  ,  à  for- 
tifier les  organes  de  la  première  digeftion  ,  &  à 
procurer  aux  alimens  une  élaboration  plu;  com- 
plette,  ce  qu'en  ne  peut  obtenir  qu'en  corrobo- 
rant tout  le  fyftême  de  la  chylification.  C'étoit 
l'indication  que  Boërrhave  fe  propofoit  de  rem- 
plir ,  en  preferivant  des  pilules  f  ites  avec  du  fiel 
d'anguille  &  de  brochet  i  pilules  dont  il  dit  avoir 
retiré  beaucoup  de  fuccès  dans  les  cas  de  ce  gtnre. 
Porter  fes  vues  plus  loin  en  preferivant  les  pilu- 
les d'alun,  les  fels  à  bafe  de  terre  calcaire,  c'eft 
courir  le  îifque  d'augmenter  l'engorgement  des 
vifeères  peptiques  ,  accident  qui  n'a  que  trop  de 
propenlion  à  fe  développer.  Le  Kinkina  ,  les  bains 
froids,  notamment  ceux  de  mer;  les  maniaux 
dans  le  commencement  ont  eu  &  auront  toujours, 
dans  les  mains  d'un  Praticien  prudent ,  des  fuccès 
certains  ,  fur-tout  quand  ils  feront  prtfcrits  dès 
le  commencement,  &  qu'on  les  continuera  un 
tems  fuffifamment  long  pour  en  éprouver  l'éfficacité. 
Les  cautères  pourroient  également  avoir  leur  uti- 
lité, ainfi  qu'on  peut  le  croire  d'après  leurs  fuccès, 
dans  les  cas  de  gibbofité.  Nous  partons  fur  de 
ptus  grands  détails  qui  ne  font  point  de  notre  ob- 
jet, ainli  que  fur  le  traitement  local  de  quelque 
maladie  ,  qui  dérivent  de  cette  caufe,  renvoyant 
fur  cet  objet  à  leurs  divers  articles  retpeclifs. 
(M.  Petit-Radel.) 

RACOSE ,  Rii'ori?,  Prolapfas  facti.  Déno- 
mination ufirée  chez  les  Lexicographes  ,  &  em- 
pruntée de  Paul  ,  pour  défigner  le  relâcbenrejtM 
du  ferotum,  tel  que  cette  partie,  alors  flafque t 
tombe  vers  le  milieu  des  cuiffes.  Cette  afieclion 
eft  très-rare  parmi  les  Habitans  des  pays  du  Nord  ; 
elle  eft  au  contraire  très-commune  chez  ceux  du 
Midi,  <k  notamment  chez  les  Orientaux.  J'ai  eu 
occafion  de  l'obferver  chez  les  Mufulmans ,  & 
parmi  ceux  qui  habitent  la  ville  de  Surate,  & 
qui  s'adonnent  à  des  travaux  très-fatigant  La  ma- 
ladie n'eft  po;nr  affez  grave  pour  qu'on  doive 
recourir  à  l'opération  que  Dionis  conseille  en  pa- 
reil ca«.  Il  faut  (e  contenter  de  fomenter  la  partie 
avec  des  décoctions  aflringentes,  &  de  la  maintenir 
avec  un  fufpenfoir.  Des  fachets  remplis  de  poudre 
de  tan  ,  &  tenus  appliqués  long  -  tems  ckffus  , 
feroient  le  plu*  fùr  moyen  en  pareil  cas.  Ce 
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remède,  parfa  fiypiieité,  fronce  &  refi>rrele«  mail- 
les du  tiflïi  cellulaire  &  du  dartos ,  &  donne  aux 
parties  un  ton  d'une  beaucoup  plus  longue  durée, 
que  celui  que  procure  '"emploi  de  tout  autre 
moyen. (M.  Petit  Radel.) 

RAFRAICHISSONS.  Nom  par  lequel  on  dé- 
figne  les  médi'camens  qui  ont  la  propriété  de  di- 
minuer la  chaleur  do  corps,  ou  de  la  partie  du 
corps  fur  laquelle  on  les  applique.  Tels  (ont  l'eau 
froide  ,  l'air  froid,  les  acides,  les  tels  neutres, 
&  particulièrement  le  nitre  &  le  fe!  ammoniac. 

il  ne  paroîr  pss  qu'aucun  de  es  médicamens 
ait  le  pouvoir  do  diminuer  la  chaleur  du  corps 
au-dtffous  de  fa  température  ordinaire  dans  l'état 
de  famé-  il-:  n'ont  que  celui  d'en  modérer  le  degré 
îorfqu'eile  s'élève  au-delà  de  ces  limites.  C'eft  ainfi 
que  les  acides  &  le  nitre  ,  pris  intérieurement,  ap- 
paifent  plus  ou  moins  la  chaleur  qui  accompagne 
les  affcCîion;  inflammatoires.  Appliqués  extérieu- 
rement ,  ih  peuvent  plus  efficacement  en  diminuer 
l'imenfité  à  la  furface  du  corps-,  mais ,  au-delà , 
leur  effet  eft  le  même  que  celui  des  rafraîchiffans 
dans  l'intérieur.  Ils  paroilîent  agir  en  modérant 
l'aclivité  de  la  circulation  ,  qui  eft  toujours  plus 
grande  que  dans  l'état  naturel,  lorfque  la  chaleur 
du  corps  eft  augmentée. 

Dans  les  cas  d'hérnôrrhagie ,  de  brûlures ,  d'écor- 
chures  de  playes  contufes,  &c.  on  diminue  l'é- 
rëtifme  des  vaiffeaux  fangnins  &  la  chaleur  locale 
qui  l'accompagne ,  par  une  application  long-tems 
commuée  d'eau  fraîche  ,  ou  en  répandant,  fur  la 
partie  aifeclée ,  du  nitre  ou  du  fel  ammoniac  ,  fur 
ièqhél  on  verfe  de  l'eau,  qui  engendre  du  froid  en 
diffolvantle  fel.  Voye\  Brûlure,  Inflamma- 
tion. . 

RAISIN  D'OURS.  Arbutusuva  urfi.  Lin.  Les 
Feuilles  de  cet  arbriffeau  font  recommandées  com- 
me un  remède  utile  dans  diverfes  affections  de  la 
veffie  &  des  voyes  urinaires,  telles  que  la  graveîle, 
les  ulcères  des  reins  &  de  la  veffie,  t'ifchurieré- 
faltante  de  la  paralyfie  de  cet  organe  ,  l'inconti- 
nence d'urine  &  les  pertes  blanches.  Différentes 
obfervations  juftifient  la  bonne  opinion  que  quel- 
ques Praticiens  ont  eu  de  ce  remède ,  qui  cepen- 
dant n'a  pas  maintenu  toute  la  réputation  qu'il 
avoit  d'abord  acquife.  On  donne  un  fcrupule  ou 
un  demi-gros  de  la  poudre  des  feuilles,  deux  ou 
trois  foic  par  jour  ou  plus  fouvent,  on  le  donne 
auffi  en  infuîion  ou  en  décoclion. 

RAPPORT  ,  Renunciatio.  Acle  authentique 
ou'on  fait  en  Juftice ,  pour  conftater  jl'état  d'une 
perfor.ne ,  d'une  maladie ,  d'une  bleffure ,  ou  d'une 
mort ,  occalionnée  par  une  violence  extérieure  , 
ou  arrivée  fpontanémenr,  ceft-à-dire,  fans  qu'au- 
cune caufe  apparente  y  ait  donné  lieu.  La  nëceflité 
des  Rapports  a  été  connue  de  tout  tems  chez  les 
peuples  policés,  qui  ont  eu  des  Médecins  juridi- 
quement avoués.  Ainfi  Antifhus  vifita  les  playes  de 
Jules-Céfar ,  &  en  fit  fon  Rapport  aux  Confuls, 
au  Sénat  &  au  Peuple.  Cette  circonflance,  &  plti- 
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(leurs  antres  qu'on  trouve  chez  lesHifloriens ,  fem- 
blent  annoncer  que  la  Jmïlprudence  des  Romains 
ffir  les  '  Rapports ,  étoit  à-peu-prè;  la  même  que 
celle  de  nos  jours  ;  car  fans  l'utilité  légale,  pour- 
quoi vifirer  avec  tant  de  foin  les  blelTures  d'un 
mort.  Ce  fut  par  cet  examen  qu'on  fut  que  des  vingt- 
foib  coups  de  poignard  ,  dont  fut  percé  le  Vain- 
queur des  Gaules,  un  feul  étoit  monel. 

Le  Rapport  pour  être  valable,  dois  être  fait  par 
un  Chirurgien  attaché  à  un  Tribunal ,  &  muni  de 
provisions  qui  certifient  fon  pouvoir ,  ou  fon  droit 
à  prononcer.  Comme  fouvent  ce  Rapport  eft  une 
pièce  juftificâtive  ,  qui  contribue  à  faire  abfoudre  , 
ou  à  inculper  un  acculé,  l'homme  qui  le  fait ,  ne 
fanroit  être  trop  fcrupuleux  fur  l'exactitude  des 
termes  qu'il  emploie  ,  &  fur  les  conclufion5  qai 
terminent  fon  expofé.  Auffi  les  Tribunaux  de- 
vroient-ils  porter  ta  plus  grande  &  la  plus  fétieufe 
attention ,  à  ne  confier  une  pareille  commiffion 
qu'à  des  perfonnes  ffifiruites,  &  qui  puiffent  par 
une  logique  exercée  ,  fuivre  les  difficultés  éven- 
tuelles, de  manière  à  moins  fouvent  fe  tromper  j 
à  des  perfonnes  intègres,  que  l'or  ne  puiffe  dé- 
tourner de  dire  la  vérité,  &  afîez  profondément 
verfées  dans  tout  ce  qui  regarde  le  mécanifme  ani- 
ma! ,  pour  ne  pas  tomber  dans  des  bévues  ,  qui 
fouvent  ont  les  plus  funeftes  conféquences.  Les 
commifliors  de  Chirurgiens  aux  Rapports ,  étoient 
autrefois  vénales ,  aujourd'hui  elles  fe  donnent 
gratuitement,  mais  fouvent  avec  fi  peu  de  choix 
de  la  part  des  Tribunaux  ,  que  les  énormes  abus 
qui  s'enfuivoient  autrefois,  font  aujourd'hui  à- 
peu-près  les  mêmes ,  s'ils  ne  font  pas  pires. 

Le  Chirurgien  ne  fauroit  être  trop  prudent  dans 
ce  qui  regarde  la  comexture  de  fon  Rapport ,  il  ne 
doit  pas  s'en  tenir  aux  événemens  inattendus ,  qui 
fouvent  dérivent  d'une  toute  autre  caufe  que  du  fé- 
vice,  car  I'accufé  eft  bien  refponfabJe  de  ce  qui 
vient  de  fon  fait ,  mais  non  de  tout  accident  étran- 
ger qui  pourroit  furvenir.  Ainfi  ,  en  fuppofant 
que  la  m  >rt  d'un  bleffé  arrive  ,  peu  de  jours  après 
une  rixe  précédemment  conftatée  ,  on  agiroit  bien 
inconfidérement ,  fi  fansaucune  rechercheulrerieu- 
re,  on  l'attribuoit  auffi-tôt  aux  violences  qui  s'en 
font  fui  vies  ,•  l'accident,  en  effet,  peut  en  être  ab- 
solument indépendant,  &  provenir  d'un  défordre 
qui  exiftoit  déjà,  quoique  cachée-,  d'un  anevrifme 
intérieur ,  par  exemple ,  qui  fe  fera  ouvert  au 
moment  de  la  mêlée  ou  après.  D'autres  fois  auffi  , 
comme  l'obferve  M.  Chauffier,  de  qui  nous  avons 
beaucoup  pris  pour  faire  cet  article,  la  contulîon 
la  plus  légère,  la  bleffure  la  plus  fimple  en  appa- 
rence ,  dégénère  par  la  fuite ,  prend  le  caractère 
d'une  maladie  longue,  grave,  foit  par  le  dévelop- 
pement d'un  vice  humoral  çui  préexiftoit ,  ou  par 
un  mauvais  traitement  fuggéré  par  l'ignorance. 
Souvent  encore  ,  continue  notre  Auteur'j  dés  mo- 
tifs de  vengeance,  d'animofité,  d'intérêt,  engagent 
un  blefié  à  exagérer  fes  plaintes,  à  feindre  des  dou- 
leurs, des  maladies  dont  il  n'eft  point  réellement 
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affefté  Atnû.  l'on  a  vu  plus  d'une  fois,  des  per- 
fcnr.es  aveuglées  par  les  pallions  les  plus  odieufes, 
s'expofer  à-uneinfulte,  provoquer  en  quelquefone 
un  outrage,  iaifir  avickmment  l'occafion  d'une 
rixe  légère  ,  peur  intenter  une  affaire  férieufej  & 
pour  en  rendre  les  circonftanees  les  plus  aggra- 
vantes ,  ne  pas  craindre  de  fe  faire  eux-  mêmes  des 
contufions,  &  des  en'amures  plus  ou  moins  pro- 
fondes. On  a  pouffé  la  méchanceté  jufqu  a  outra- 
ger un  cadavre  ,  en  lui  rompant  les  os  ,  lui  faifant 
des  mutilations ,  des  incirions,  &  des  délabremens 
de  toute  efpèce. 

Les  Tribunaux  <n  pareilles  circonftanees ,  ne 
peuvent  rien  pronon.er,  fans  que  le  délit  n'ait 
été  bien  confiaté  -,  fans  que  le  cadavre  n'ait  été  ou- 
vert ,  pour  voir  fi  les  fiaclures  font  accompagnées 
des  effets  ordinaires  à  ce  genre  de  folution  de  con- 
tinuité chez  le  vivant-,  fans  que  le;  personnes  frap- 
pées Jjfaient  été  fcrupuleufement  examinée:,  ,  pour 
s'affurer  que  les  effets  morbifiques  fe  rapportent 
aux  caufes  qu'on  dit  les  avoir  occafionnées.  Tous 
ces  objets,  &  les  conclurions  qu'on  en  peut  tirer  , 
étant  uniquement  de  la  compétence  du  Chirurgien, 
c'en1  à  lui  feul  à  prononcer-,  il  eft  le  premier  juge 
de  l'affaire,  &  (on  jugement  fera  d'autant  plus 
compétent,  qu'il  aura  pour  ba'e  les  notions  pro- 
fondes defonArt,  qui  ne  fauroient  le  tromper. 
Prouvons  cette  affertion  par  le  fait  fuivant.  Un 
jeune  homme,  à  Au  tut? ,  en  1755,  dans  une  difpiue 
avec  deux  Avocats,  fut  tenaiîé  &  battu.  Quinze 
jours  après ,  il  eft  pris  d'une  petite  vérole,  d'une 
nature  rmiiçne,  qui  couroit  épidémiquement ,  & 
bien-tôt  il  y  fuccomba.  Le  père  pour  fuit  les  ad- 
verfaires  en  jufiiee ,  on  requiert  l'exhumation 
trente-fept  jours  après  la  mon  du  blefféi  les  Méde- 
cins &  Chirurgiens  qui  font  appelles  à  i'examen,cer- 
tifientd'un  commun  accord,  avoir  vu  une  échymo- 
fe  ,  &  plufieurs  contufions  à  la  tête  ,  dont  la  plus 
grande  à  Ja  partie  poftéricure  ,  avec  congeihon 
d'un  fang  noir  &  en  pai  tie  fluide    le  crâne  &  les 
parties  qu'il  renferme  fans  Iéfion  -,  d'auties  échy- 
mofes  aux  hypocondres  &  aux  cuiffes,  qui  fem- 
bloient  avoir  été  faites  par  un  bâton  ,  des  pier- 
res ,  ou  autres  corps  foiides.  Pour  peu  qu'on 
confidère  la  forme  &  l'énoncé  de  cette  dépofition  , 
on  verra  qu'il  n'offre  aucunement  ce  qu'on  ap- 
pelle un  corps  de  délit  :  aucun  détail  fur  la  figure 
&  la  grandeur  de  l'infirument  contondant  lur  la 
Jéthahté  de  la  playe ,  &  les  circonftanees  qui  la 
.conflatent  :  ritn  fur  les  Symptômes  qui  ont  fuc~ 
cédé  &  continué  jufqu'à  la  mort  ,  &  comment 
ils  ont  pu  terminer  la  vie.  Cependant  le  mot  de 
contufion  devint  la  bafe  d'une  procédure  crimi- 
nelle ,  &  les  premiers  Juges  partirent  de  lui , 
pour  condamner  l'un  à  un  banniffement  de  deux 
.ans,  &  l'autre  à  une  amende  de  deux  mille  francs. 
Une  nouvelle  infiance  au  Parlement  de  Dijon,  don- 
na iieu  à  uneconfultation  qu'on  envoya  à  la  Frculté 
de  Médecine  de  Paris ,  laquelle  rapporta  judicieu- 
femem  les  marques  livides  ,  à  une  difioiution  pu- 
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ttide  des  humeurs.  L'on  auroit  évité  bien  de<  diffi- 
cultés, fi,  dès  les  premiers  jours ,  ou  immédiate- 
ment -près  la  mort  ,  l'on  avoit  confiaié  le  délit. 
En  effet,  dans  le  cas  de  contufion,  il  y  a  tou- 
jours folution  de  continuité  dans  les  chairs  au- 
deffous  de  la  peau  &  congeftion  de  fang  -,  ce  qui 
n'a  jamais  lieu  dans  le  cas  de  lhggillation  ,  à  ia 
fuite  des  caufes  internes.  C'eft  à  l'homme  inflrtiit 
à  s'affurer  du  fait  par  la  diffeclion ,  &  non  comme 
font  la  plupart  du  rems  ceux  qui,  n'étant  pas  con- 
duits par  une  notion  préliminaire,  fe  fourvoient  à 
mefure  qu'ils  avancent.  Car  ,  comme  l'obferve  fort 
bien  à  ce  fu jet  Van-Swiéten  ,  Sape  quando  im~ 
periti  cadaver  examinant ,  non  tara  lufîrant  vulnertz  t 
quam  faeiunt. 

Le  Chirurgien  qui  eft  qppellé  à  l'informnriori 
d'un  fait  ,  doit  patiemment  écouter  la  dépofition 
du  plaignant ,  celle  des  témoins  ,  &  favoir  réduire 
à  leur  jufle  valeur  des  preuves  foûvent  exagérées  , 
&  en  prendre  d'autres  de  circonrlan.es  qu'on  tair , 
foît  par  oubli  ou  par  méchanceté.  La  vifite  qu'il, 
jugera  néceffaire  ,  d'après  les  dépolirions  ,  fera 
faite  avec  décence  ,  fur-tout  s'il  faut  découvrir  des 
paniesque  la  pudeur  tienteachées  :  s'il  s'agit  d'une 
playe  ,  il  obfervera  le  lieu  qu'elie  occupe  ,  !?.  di- 
re cl  ion  qu'elle  a  ,  fon  trajet ,  les  parties  que  (es 
notions  ou  les  accidtns  furvenus  indiquent  qu'elle 
peut  intéreffer.  S'il  faut  confiater  une  maladie,  il 
notera  toutes  les  apparences ,  fur-tout  celles  qui 
peuvent  entrer  comme  preuve  de  la  validité  de  la 
demande  5  il  les  réunira  en  maffe  ,  pour  appuyer 
ou  changer  la  tiéterminaiion  des  Juges  :  s'il  eft  ap- 
pellé  pour  confiater  la  mort  &  les  caufes  qui  ont  pu 
la  déterminer,  il  faut  qu'il  fsffe  attention  à  toutes 
les  circonftances  que  préfentent  les  rliverfes  appa- 
rences extérieures ,  &  qu'il  ne  paffe  à  h  recherche 
de  ce  que  peut  présenter  I  intérieur  .  qu'après  avoir 
noté  tout  ce  qu'il  y  a  û'iniéteffact  à  connoure  au- 
dehors. 

Quand  toutes  les  recherches  ont  été  faites ,  if  ne 
refte  plu?  qu'à  dreffer  le  Rspporr.  Pour  Le  rédiger 
convenablement,  dit  M.  Cbàuffier ,  il  faut  non." 
feule  ment  la  fidélité  &  1  exacliiude  !a  plus  ferupu— 
leufe  dans  le  récit  des  plaintes,  dans  l'expofiticn 
des  bleffures,  mais  encore  la  fimpiieiré  ,  la  clar- 
té, la  précifion  ,  &  même  le  choix  dans  lesexpref- 
fions  -,  car  ces  descriptions  étant  uniquement  defti- 
nées  à  éclairer  les  Juges,  en  préfentant  la  vérjté» 
on  doit  y  éviter  foigneufement  toutes  diftjnélio&s 
fchoiaftiques ,  toutes  difeuftions  &  dénominations 
feiemifiques  inutiles  à  l'objet  ,.  &  qui  ne  font  pas 
familières  à  tout  le  mon  5e.  Enfin  ,  ce  qui  importe 
le  plus  dans  la  rédaction  des  Rapports  ,  il  faut  la 
prudence  la  plus  conforomée  poiir  préfenter  le  rér 
fultaî  de  la  vifite"  qui  a  été  faite  ,  &  tirer  de  la  com> 
paraifon  &  du  rapprochement  de  foutes-  les  cir- 
conftanees ,  une  conféquence  qui  porte  avec  elle 
le  caractère  de  la  véri.  é.  Sans  ce  concours  d'atîen- 
fions ,  tant  pour  la  vifiie  que  pour  ia  rédaclion  dm 
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Rapport ,  l'objet  le  plus  eflentiel  pour  la  Juftice , 

le  corps  du  délit  reite  dans  l'incertitude  -,  car  qu'il 
foit  coniiaté  inçompletfenient ,  ou  d'une  manière 
défeclueufe ,  c'efi  à-'peu  -près  comme  s'il  ne  l'avoit 
pas  été  du  tout.  Le  Rapport  n'cft  plus  qu'une  for- 
mule inluffiiante  &  illufoire;  le  Juge  ne  peut  en 
tirer  awcunê  conféquence,  &  il  eft  alors  réduit  à 
la  funefte  alternative  ,  ou  de  condamner  un  inno- 
cent, ou  de  laifler  un  aime  impuni. 

Quand  on  çonfidèfe,  contenue  notre  Auteur  , 
la  néceffité  indifpenfablè  des  Rapports  dans  les 
procédures  criminelles ,  &  combien  cet  acte  devient 
intéreffar.t  an  Juge  ,  pour  la  tranquillité  de  la  con- 
science-, aux  Accufés,  pour  la  fûreté  de  leur  vie, 
de  leur  honneur  -,  au  Public  ,  pour  le  maintien  de 
l'ordre  fôcial  :  quand  on  confidère  combien  la 
rédaction  de  cet  acte  exige  de  foins ,  d'attentions, 
&  des  qualités  particulières,  on  eft  porté  à  croire 
que  des  fonctions  fi  importantes  ne  font  confiées 
qu'à  des  hommes  d'un  mérite,  d'une  probité  & 
d'uue  capacité  reconnues.  On  le  perfuade  que  fans 
doute  (a  Loi  a  fixé  des  règles ,  établi  des  précau- 
tions pour  affu'rer  l'exactitude  des  Rapports  en 
Chirurgie  ,  &  prévenir  tonte  défeCtuonté.  Cepen- 
dant ,  avouons-le,  rien  de  tout  cela  n'exifioit 
précédemment-,  prefque  par- tout  l'exercice  des 
Rapports  étoit  un  droit  qui  fe  louoit  ou  s'achettoit 
à  p  h  d'argent.  Auffi  le  plus  ordinairement  ces 
fonctions  importantes  étoient  -  elles  entre  les  mains 
des  Chirurgiens  les  plus  jeunes  ,  les  moins  exer- 
cés-, &  quoique  les  Ordonnances  aient  établi,  dans 
chaque  grande  ville ,  deux  Chirurgiens  aux  Rap- 
ports juridiques,  cependant  ils  ne  fe  réumffbient 
jamais  pour  une  même  expérience,  de  forte  que, 
dans  un  cas  où  il  s'agiffoit  de  prononcer  fur  un 
fait,  dont  ta  réalité  peut  coûter  la  vie  &  l'honneur 
à  un  citoyen  ,  on  s'en  rapportoit  à  un  (eul  homme, 
tandis  que  pour  valider  un  acle  qui  intéreffe  feule- 
ment ta  fortune ,  on  exige  la  préfence  de  deux  No- 
taires, ou  d'un  feul  avec  deux  témoins.  Ajoutons 
encore  que  la  vifite  fefaifoit  fouvent  avec  précipita- 
tion &  légère  té,  prefque  toujours  fans  témoins ,  & 
que  rarement  le  Rapport  éioit  rédigé  fur  les  lieux. 
Eloignédes  objets, l'Expert  s'en  rapportoit  à  famé- 
moire  ,  quand  il  s'agifibir  de  les  déci  ire ,  &  comme 
elle  ne  lui  étoit  pas  toujours  bien  ridelle,  il  s'en 
tenoit  à  des  approximations  vagues,indéterminées, 
qui  étoient  bien  éloignées  d'être  la  vérité.  Er  lin,on 
dëpofoit  le  Rapport  au  Greffe ,  &  de- là  ,  fans  vé- 
rification &  fans  examen  préalable  ,  on  l'admettoit 
quel  qu'il  fût  comme  une  pièce  probante  -,  &  c'étoit 
fur  un  tel  acle  que  le  Juge  établitToit,  continuoit 
l'infiruction,  l'information,  &  préparoit  foa  ju- 
gement. 

On  peurroit ,  fclon  M.  Chauffier,  remédier  à 
tous  ces  abus ,  en  fe  conformant  dans  la  confection 
âti  Rapports  aux  trois  moyens  fui  van  s. 
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Afrcindrc  les  Chirurgiens  chargés  des  vi fîtes  a  fuivrt 
1  une  formule  ou  méthode  eonftante  &  immuable 
I      dans  la  rédaction  des  Rapports. 

Le  Rapport  pour  répondre  à  l'intention  de  la 
Juftice  doit  contenir  non  feulement  la  defeription 
de  l'état  du  corps ,  de  la  fituation,  de  la  forme,  de 
l'étendue  des  bleffuresj  mais  encore  il  doit  offrir  le 
réftiltat,  les  conféquences  de?  lélions  oblervées  & 
décrites ,  &  en  quelque  forte  le  jugement  de  l'Art. 
Mais ,  pour  porter  ce  jugement  d'une  manière  fo- 
lide,  il  faut  être  inflruits  des  circonftances  anté- 
cédentes. Tout  Rapport,  pour  être  réputé  bien  fait, 
doit  offrir  trois  parties  difuncles,  &  dans  un  ordre 
confiant. 

Après  la  formule  préliminaire  &  d'ufage ,  qu'on 
trouvera  plus  bas ,  on  d.ut  paiTer  à  l'expofé  des 
\  circonftances  qui  ont  précédé  la  viiîre  da  fc  cette 
première  partie  du  Rapport.  Le  Chirurgien  s'at- 
tachera à  recueillir  tous  les  lignes  commémoratifs; 
il  s'informera  du  nombre  des  coups  qui  ont  été 
portés,  de  l'efpèce  &  de  la  forme  de  l'infirumenï 
avec  lequel  on  a  frappé,  de  la  nature  des  accidens 
qui  ont  fuccédé  à  la  rixe,  &  des  remèdes  qu'on 
leur  aoppofés.  11  portera  même  fon  attention  fur 
le  tempérament  dubleffé,  les  maladies  dont  il 
peut  être  actuellement  attaqué  ,  &  celles  qui  ré- 
gnent épidémiquement 5  &  pour  avoir  une  plus 
ample  information  fur  tous  ces  objets ,  non-feu- 
lement il  s'en  rapportera  au  récit  du  blefféoude 
fes  proches ,  mais  encore  au  Rapport  de  la  partie 
adverfe,  quand  il  peut  avoir  communication  de 
fes  pièces.  Mais,  dans  cet  txpofédescirconflances 
antécédentes  ,  il  faut  fe  borner  à  celles  qui  font 
effentielles  &  relatives  à  l'état  actuel ,  à  celles 
enfin  qui  peuvent  établir  le  jugement  de  l'Art  & 
en  faire  connoitre  les  motifs. 

La  féconde  partie  contiendra  la  defeription  &  la 
reconnoiffance  de  l'état  du  bleflé.  Il  faut  apporte* 
ici  l'exactitude  la  plus  grande  j  car  il  ne  fuffit  pas , 
comme  on  le  fait  trop  communément ,  d'indiquer 
le  nombre ,  la  fituation  &  l'étendue  des  bleiTures  j 
il  faut  encore  exprimer  par  quel  ligne  fenfible  on 
a  reconnu  telle  ou  telle  affection  •  par  quel  moyen 
on  s'en  eff  afîuré.  Enfin,  s'il  s'agit  de  déterminer 
la  longueur  d'un  fœtus,  la  grandeur  d'une  playe, 
d'une  contufion  ,  on  ne  doit  jamais  fe  permettre 
des  approximations  vagues  -,  mais  il  faut  en  indi- 
quer la  longueut* ,  la  grandeur  précife  ,  en  larap-» 
portant  toujours  au  pied  de  roi,  ou  de  Joute  autre 
mefare  fixe  <3t  commune. 

La  troifième  partie  du  Rapport  eft  plus  particu- 
lièrement du  reffort  du  Chirurgien  j  elle  difiingue 
l'homme  inftruit ,  &  met  fon  mérite  dans  la  plus 
grande  évidence-,  elle  doit  préfenter  ce  qu'on  ap- 
pelle le  réfultat  de  la  vérité-,  c'eft-à-dire  ,  les  confé- 
qusnees  directes  que  fournit  l'expofition  des  lignes 
commémoratifs ,  &  la  defeription  des  circonfian» 
ces  qu'on  a  obfervées  tn  la  faifant.  Çes  conclufions , 

qui 
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ïpi  fervent  à  diriger  l'opinion  du  Juge  ,  doivent 
toujours  être  diftinctes  des  deux  premières  parties 
du  Rapport  .  &  conformes  aux  loix  de  la  Nature  , 
&  aux  principes  de  l'Art. 

Modèle  d'un  Rapport  conforme  aux  règles 
précédemment  écablies. 

Nousfoufïipiés  Médecins  &  Chirurgiens  du  Tri- 
bunal d'un  tel  arrondi  filment,  (îégeant  à  tel  en- 
droit. .  ..nommés  par  MM.  Juges  d'Office  ,1e  24 
Novembre  1791  ,  pour  procéder  à  la  vifire  du 
nommé  Robert  Amciot,  compagnon  Menuifitr; 
certifions  que  ltdir  fieur,  d'un  tempérament  fort 
&  vigoureux,  n'étant  fujet  à  aucune  maladie, 
ayant  été  attaqué  nuitamment  par  des  voleurs  ,  qui 
l'ont  pourfuivi  à  coups  de  bâton  ,  en  a  été  aban- 
donné fur  le  chemin  de  Pantin,  route  de  Paris, 
après  avoir  reçu  la  décharge  de  plufieurs  coups 
de  pifloiets.  . 

Qu'ayanr  été  tranfporté  chez  lui ,  rue  de  la  Lan- 
terne ,  n  °  4,  nous  l'avons  vifité  &  remarqué 
ce  qui  fuit.  Une  playe  contufe ,  de  deux  pouces 
de  long,  fur  le  front,  avec  gonflement  &  échy- 
mofe  des  deux  paupières  fans  dénudation  de  l'os-, 
une  autre  avec  fracture  des  os  du  nez  &  dépla- 
cement,  la  conjonctive  éthymofée,  différentes 
échymofes  &  contufions  fans  playe  fur  la  poitrine 
&  le  dos,  qui  effroient  déjà  les  apparences  de  réfo- 
lution.  Pourfuivant  notre  examen ,  nous  avons  trou- 
vé une  playe  faite  avec  une  arme  à  feu  ,  ayant  fon 
entrée  à  la  partie  externe  &  inférieure  de  la  jambe 
droite,  &  fon  iffue  à  la  malléole  interne,  fra- 
caffant  dans  fon  progrès  la  partie  inférieure  du 
péroné  &  la  malléole  interne,  avec  dilacération 
du  tendon  d'Achille  &des  ligamens  qui  entourent 
la  jointure  du  pied.  Le  refie  du  corps  nous  a 

{)aru  en  2fT;z  bon  état  ,  môme  le  pouls  &  toutes 
es  autres  fonctions  qui  indiquent  que  ,  fi  l'on 
fuit  bien  toutes  les  indications ,  le  malade  pourra 
en  réchapper. 

Nous  e.limons  enfin  que  ,  fi  le  Chirurgien,  à 
qui  le  malade  s'eft  confié,  perfifle  à  vouloir  con- 
duire cette  playe  par  une  méthode  ordinaire,  ce 
feraaudétrimênt  dubleffé,  un  tel  fracas  &  délabre- 
ment dans  la  jointure  étant  abfolument  incura- 
ble ;  anifi  croyons-nous  que  l'amputation  de  la 
jambe,  fai'e  au  plutôt,  eft  le  feul  moyen  capa- 
ble de  le  fauver.  Fait  à  Paris ,  ce  30  Novembre 
175)1.  Signe'.... 

Autre,  tiré  de  V  Ouvrage  de  Devaux  ,  fur  un 
homme  mort  de  la  foudre. 

Rapporté  par  moi  ,  Maître  Chirurgien-Juré , 
an  Bourg  de  Lonjumeau,  qu'en  vertu  de  l'or- 
donnance de  M.  le  Prévôt  ,  au  Siège  dudit 
Bourg,  j'ai  vu  &  vifité  le  corps  de  feu  Martin 
Jofier  ,  dit  Lavallée  ,  âgé  de  quarante  ans  en- 
Chirurgie  Terne  II  }  Partie. 
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vîron  ,  étant  au  fervice  du  fieur  Bertrand  Vau- 
gire  ,  Receveur  de  la  terre  &  Marquifar  de  Chilly  , 
en  qualité  d'un  de  fes  charretiers,  auquel  j'ai 
d'abord  obfervé  qu'il  exhaloit  de  fon  cadavre 
une  odeur  fulphureufe ,  &  je  lui  ai  enfuire  ap- 
perçu  ,  fur  le  harit  de  la  tête,  un  endroit  plu* 
froid  que  le  refte  du  corps,  ce  qui  m'ayanr  porté 
à  examiner  plus  foigneufem-înt  ledit  endroit , 
j'y  ai  trouvé  nombre  de  poils  brûlés  &  réduits 
en  pouffière,  de  la  largeur  d'un  écu  ;  &  au  défias, 
une  petite  ouverture  de  figure  ronde  ,  enrourée 
d'un  cercle  noirci  ,  pénétrante  comme  une  ef- 
carre,  dans  toute  l'épaifteur  des  tégumens  :  puis  » 
ayant  introduit  une  fonde  dans  ce'te  ouverture, 
j'ai  trouvé  le  crâne  perforé  dans  toute  fon  épaif- 
feur,  &  ma  fonde  ne  rencontroit  aucun  obftacle 
à  pénétrer  dans  le  vuide,  félon  toute  fa  longueur  ; 
fur  quoi,  après  avoir  dilaté  les  tégumens,  j'ai 
connu  que  le  crâne  étoit  percé  fur  le  milieu  da 
la  future  fagit taie.  Après  cela  ,  j'ai  fciéle  crâne, 
&  j'ai  reconnu  que  tant  la  dure  &  la  pie -mère 
que  toute  la  fubfiance  du  cerveau  étoit  diflouteB 
en  forme  de  bouillie  délayée  dans  un.-liqueur 
noire.  Enfin,  examinant  la  bafe  du  crâne,  j'ai 
apperçu  un  trou  fe  gliffant  obliquement  de  la 
felle  de  l'os  fpénoïde  vers'  l'os  du  palais  ,  que 
j'ai  trouvé  percé  du  côté  droit ,  &  deux  dents 
canines  brifées  en  menues  parties  ,  &  le  mufel» 
orbiculaire  des  lèvres  tout  noir  &  corrompu  en>-_ 
dedans.  Toutes  lefquelles  obfervations  font  voir 
clairement  que  ledit  Jofier  a  été  frappé  de  il 
foudre  qui,  lui  avant  percé  le  crâne  de  p3rtea 
part ,  efi  foi  tie  p3r  la  bouche,  pendant  l'orage 
qu'il  a  fait  ce  matin.  Fait  au  Bourg  de  Lon- 
jumeau, le  z6  Juin  r68o. 

Sgné.  

Ce  Rapport ,  quoique  peu  conforme  aux  règles 
que  nous  avons  établies ,  n'en  n'offre  pas  moins 
des  effets  bien  finguliers  de  la  foudre.  Notre 
objet  n'efl  point  d'entrer  actuellement  dans  des 
détails  à  ce  fujet  ,  nous  pourrons  y  revenir  par 
la  fuite  ,  dans  un  autre  ouvrage  que  celui  -  ci. 

Autre  ,  fait  à  l'ouverture  du  corps  d'Henri  III. 

Nousfouffignés ,  Confeillers,  Médecins ,  Chi- 
rurgiens ordinaites  du  R.oi,  certifions  que  le  jour 
d'hier,  mercredi  decepréfent  mois  d'Août  1589, 
environ  les  dix  heures  du  matin  ,  fuiv.mt  l'or- 
donnance de  M.  le  Grand  -  Prévôt  de  France  8c 
Hôtel  du  Roi,  nous  avons  vu  &  diligemment  vi- 
fité le  corps  mott  de  défunt  de  trè;  -  heureufe 
mémoire,  &  de  très-Chrétien  Henri  III,  vivant 
Roi  de  France  &  de  Pologne,  lequel  étoit  dé- 
cédé le  même  jour  ,  environ  les  trois  heures 
après  minuit  ,  à  caufe  de  la  playe  qu'il  reçut 
de  la  pointe  d'un  couteau  ,  au  ventre  inférieur, 
au  -  défions  du  nombril ,  partie  dextre,  le  mardi 
précédent,  fur  les  huit  ou  neuf  heures  du  matin-, 
&  ,  à  raifon  des  açcidens  qui  furvinrent  à  fa 
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Majefté  très-Chrétienne,  fi-tôt  après  icelleplaye 
reçue,  de  laquelle  &  accidensfufdits reçus,  nous 
avons  fait  plus  ample  Ripporr  à  jufiice. 

Et  pour  avoir  plus  ample  counoifiance  delà 
profondeur  de  ladite  playe  &  des  parties  inté- 
rieures offenfées,  nous  avons  fait  ouverture  dudit 
ventre  inférieur  ,  avec  la  poitrine  &  la  tête. 
Aorès  diligente  vifnanon  de  tonus  hs  parties 
contenues  au  ventre  inférieur ,  nous  avons  trouvé 
une  portion  de  finteftin  grêle  ,  nommé  ilion, 
percé  d'outre  en  outre  ,  félon  la  largeur  du  cou- 
teau ,  de  la  grandeur  d'un  pied  ,  qui  nous  a  été 
repréfenté  faigneux  plus  de  quatre  doigts ,  reve- 
nant à  l'endroit  delà  playe  extérieure-,  &  ,  pro- 
fondant plus  avant,  ayant  vuidé  une  très-grande 
quantiié  de  fang  ,  nous  avons  auffi  vu  le  méfen- 
tère  percé  en  deux  divers  lieux,  avec  incifîon 
des  veines  &  des  artères. 

Toutes  les  parties  nobles ,  les  naturelles  & 
{animales,  contenues  dans  la  poiirine,  étoientbien 
difpofées ,  &,  fuivant  l'âge,  bien  tempérées  & 
fans  aucune  léfion  ni  vice  ,  excepté  que  toutes  les 
fufdites  parties ,  comme  aulfi  les  veines  &  artères , 
étoient  exangues  &  vuides  de  fa"g,  lequel  étoit 
très- abondamment  forti  hors  par  ces  playes 
internes,  principalement  du  méfentère,  &  re- 
tenu dedans  ladite  capacité  comme  en  un  lieu 
étranger  &  contre  nature  -,  à  raifon  de  quoi  la 
mort  de  néceffité  ,  &  en  l'efpace  d'environ  dix- 
huit  heures  ,  eft  advenue  à  faMajefié  très  -  Chré- 
tienne, étant  précédée  de  fréquentes  foibleffes , 
douleurs  extrêmes  ,  fuffocations ,  naufées ,  fièvre 
continue  ,  altération  ,  foif  intolérable  avec  de 
grandes  inquiétudes  -,  lefquelles  indifpcfnions 
commencèrent  un  peu  après  le  coup  donné  ,  & 
continuèrent  ordinairement  jufqu'au  parfait  & 
final  fyncope  de  la  mort,  laquelle,  pourles  raifons 
&  accidens  fufdits ,  quelque  diligence  qu'on  y 
ait  pu  apporter ,  étoit  inévitable.  Fait  fous  nos 
feings  manuels  ,  au  camp  de  Saint  -  Cloud,  près 
Paris ,  le  jeudi  matin,  3  d'Août  1580. 

F aire  la  vijîte  &  la  reconno'tjfance  ,  en  préfence 
tfun  ou  Jeux  témoins  ou  adjoints. 

Ce  point  a  déjà  été  arrêté  par  un  Décret  de  l'A  Sem- 
blée Confiimante,fur  la  réformation  de  la  Jurifpru- 
dence  criminelle,  qui  enjoint  expreffémint  dedre- 
ferles  procès  -  verbaux  en  préfence  de  deux  Ad- 
joints, &  de  les  leur  faire  fîgnerà  peine  de  nullité. 
Cette  précaution  eft  très  fage  ;  fans  doute  qu'elle 
obligera  l'Expert  Rapporter  de  l'attention  dans  !a 
vifite  ,  &  à  être  exact  dans  l'expofition  des  caufes 
antécédentes, dans  la  defcriptiondes  bleftures-,enfin 
elle  fournira  aux  Juges  un  moyen  pour  s'affuri  r  , 
en  cas  de  befoin, comment  la  vilite  a  été  faite.  Cepen- 
dant quoique  la  préfence  des  adjoints,  &  leurfigna* 
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titre  fur  !e  Rapport  nepuiflent  prévenir  Iestncofl- 
véniens.au  moins  feront-tjltsquerintentlot:  de  la 
Jtiftice  foir  moins  trompée,  les  faits  mieux  confiâ- 
tes ,  &  c'i.ft  ce  qui  importe  le  plus.  Si  les  <.  onfé- 
quences  fort  (au  fies ,  illufoires ,  même  trtoriéts , 
on  trouvera  toujours  moyen  de  les  rtclifer ,  de  les 
fuppléer  ,  mais  les  faits  rt fî  r.t  erâïh  leur  intégti- 
té  ,  &  le  cours  de  !a  Jufiice  n'eft  pas  artêié  ouan- 
nul'é.  La  préfence  de  deux  Adjoints  ,  pris  indiffé- 
férmrifchi  dans  le  tabknu,  &  preferite  par  l'Arum- 
b'ée  Conftituante ,  fnfRia  bien  dans  le  plus  g>  and 
nombre  de  cas ,  où  les  recherches  à  faire  fe  bor- 
nent à  l'extérieur  ;  mais  ,  dans  le  cas  d'ouverture 
de  cadavre,  ou,  en  fuppofant  que  la  répugnance 
ne  ralentit  point  le  zèle,  leur  jugement  pourtoit 
être  fouvent  en  défaut-,  il  paroîtroit  convenable  de 
nommer  un  troisième  adjoint  extraordinaire,  pris 
particulièrement  dans  laclaffe  des  perfonnes  adon- 
nées à  la  pratique  de  l'Art.  Mais  cet  adjoint,  or- 
ferve  M.  Çbattffîer  i  ne  doit  être  cor  fidéré  que 
comme  un  témoin  pius  éclairé  que  les  deux  autres 
adjoints,  &  plus  propre  à  furveilier  l'Expert;  le 
Rapport  &  fes  conféquences  devant  être  rédigés  & 
prélenté?  par  luifeul.De  cette  dépofttion  réfultera 
encore  un  autre  avantage  bien  efientid  dans  les  cas 
do  doute  fur  le  Rapport  •,  car  ,  alors  le  Juge  pourra 
appeller  en  témoignage  l'adjoint  extraordinaire  ,  - 
&  apprendre  de  lui  toutes  les  circonftances  de  la 
vérité,  ce  qu'on  ne  pourroit  faire  li  le  Rapport 
étoit  préfumé  l'ouvrage  de  deux  peifonnes  de 
l'Art. 

I  I  I. 

Ecrire  h  Rapport  fur  le  lieu  de  la  vijîte. 

Plusieurs  Ordonnances  ont  déjà  été  faites  à  ce 
fujet,  mais,  quoique  très- précifes  à  cet  égard  ^ 
elles  ont  été  toujours  éludées  fous  prétexte  du 
recueillement  &  de  la  méditation  néceffaires  pour 
rédiger  les  faits,  les  rapprocher  ,  &  en  tirer  les 
conléqnences.  Le  Chiruigien  s'en  tient  alors  à  fa 
mémoire,,  ou  à  quelques  nores  fugitives ,  prifes 
avec  précipitation.  Le  prétexte  qui  motive  une  pa- 
reille conduite  efilpécïenx  ,  mais  en  analyfant  les, 
parties  qui  doivent  continuer  le  Rapport ,  on  le 
réduira  bien-tôt  à  fa  juile  valeur.  Les  deux  pre- 
mières,  favoir ,  l'expofnion  des  fignes  commémo- 
ratifs  ,  pu  la  recherche  des  caufes  antécédentes , 
la  defeription  des  bleffures  ,  ou  la  teconnoifiance 
de  l'état  aeluei ,  n'exigent  que  de  l'attention.  Ce 
:  font  des  faits  politifs ,  la  méditation  n'y  peut  rien 
:  ajouter  ou  retrancher  ;  il  fuflît  de  les  expofer ,  de 
les  décrire  avec  clarté  &  précifion.  Cet  objet  qui 
importe  le  plus  à  la  Jufiice,  peut  toujoius  &  très — 
facilement  être  rempli  fur  le  champ  :  il  eit, même 
effentiel  qu'il  le  foit  \  car  ,  fi  quelqu  article  é'chap- 
poit  ou  paroiffoit  douteux,  on 'peut  aufli-tôt  le 
vérifier  fur  les  lieux.  Ainfi ,  ces  deux  parties  du 
j  Rapport  feront  écrites  fur  le  lieu  même'de  la  vifite, 
K  Si  pour  qu'on  n'en  puiffe  point  douter ,  elles  feront 
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lues  cVfignéés  parles  Adjoints.  Quant  à  la  troifiè- 
nie  partie  ,  deftinée  à  repréfenter  le  réfultat  de 
vifue  ,  &  les  conféquences  directes  de  l'informa- 
tion ,  comme  elle  exige  quelquefois  des  réflexions 
particulières,  on  peut  fans  inconvénient  biffer 
à  1  Expert  la  liberté  de  la  rédiger  dans  le  filencg 
du  cabinet,  pour  l'aiouter  à  la  fuite  de  l'ejpofi- 
tion  &  de  la  defeription  déjà  fignée  &  certifiée  par 
les  ad, oints. 

:  Appuyons  ces  réfultats  de  l'Auteur  que  nous 
avons  fuivi  jufqu'ici  par  des  faits  qui  arrivant 
journellement ,  donnent  lieu  d'en  fentir  tonte  la 
valeur.  Un  Chirurgien  efi  fouvent  requis  pour  don- 
ner fon  Rapport ,  à  i'bccafion  d'un  homme  qu'on 
aura  trouvé  pendu-,  il  s'agit  alors ,  pour  conftarer 
le  corps  du  délit,  de  favoir  fi  la  perfonne  a' été 
pendue  vivante  ou  morte.  Paré,  dans  fon  Livre 
des  Rapports,  donne  à  ce  fujet  des  éclairciffe- 
mensqui  ne  font  pointa  méprifer.  ec  Si  le  moit  a 
été  pendu  vif  ,  dit  -  il ,  le  vefiige  du  courdeau  ,  à 
la  circonférence  du  col ,  fera  trouvé  rouge,  livide  , 
noirâtre,  &  le  cuir  d'entour  amoncelé,  replié  ,  & 
ridé  par  la  compreffion  qu'aura  faite  la  corde,  & 
quelquefois  le  chef  de  la  trac hée-atf ère  rompu  & 
lacéré  ;  ftmblablement  les  bras  &  les  jambes  fe- 
ront trouvés  livides  ,  &  toute  la  face,  parce  que 
\ts  efpiirs  ont  tout-à-coup  été  fuffoqués  »  Si,,  au 
contraire,  la  fufpenfion  n'a  en  lieu  qu'après  la 
mort  ,  rien  de  tout  ceci  paroîtra  ,  pas  même  l'em- 
preinte dj  la  corde  à  fentour  du  col.  C'efl  ce 
qui  avoit  déjà  été  noté  par  le  Collège  deLeipfick  , 
au  rapport  de  Bohn  ,  qui  dit  :  Fœminœ  cujuf 
dim  fufpcnfœ  nec  faciès  nec  collum  nec  humeri 
thorace  peregrino  colore  imbuti ,  nec  oculi  promî- 
tes ,  hec  l'ingua  humida  ac  nigra,  nec  laquei  vefli- 
gium  depreherfa  fuerunt  ;  utrumque  potius  abdomi- 
nislatus  àcoflis  nothis  ,  lumbi  ad podicem  uj'que  ,  ac 
femora  livida  fufca  atque  fagdlata  comparuerunt  ; 
conclufit  anno  ijoS  ,  die  /.<;  CBobri ,  Collegium 
L'pfi'-nfe  illam  non  tam  viventem  je  ipjam  Jïmngu- 
lajfe  quàm  ejus  cadaver  pcft  fufagationem  6'  ver  - 
hera.  lethalia  fiifpenfum  fuijje.  Ainfi,  en  faifant 
attention  à  la  nature  des  échymofes ,  on  difiingue 
aifément  celles  qui  font  la  fuite  de  la  fufpenfion  , 
d'avec  celles  qai  dérivent.des  coups  de  fouet  ;  dans 
celle-ci,  la  peau  préfente  toujours  des  fignes  de 
léfion  à  quelqu'endioit,  elle  efl  fillonnée  par  des 
faillies  rameufes , notamment  th  z  ceux  qui  ontéré 
frappés  de  verges.  Un  Chirurgien  de  Village,  dit 
M.  Louis ,  dans  une  thèfe  fourenue  fous  fa  pré- 
fidence,  en  1786  ,  répandit  un  nouveau  jour  dans 
un  cas  cie  ce  genre.  Un  jeune-homme  fougueux, 
âgé  de  18  ans  ,  fut  trouvé  pendu  à  un  arbre  ,  en 
1736.  Le  père,  la  belle-mère,  &  trois  fœurs 
du  défont  ,  d'après  la  rumeur  publique,  furent 
emprifonnés  -,  mais  l'Avocat  du  Roi  les  fit  élargir  -, 
ayant  jugé  que  le  mort  s'étoit  pendu  lui-même. 
L'affaire  fut  portée  au  Parlement  d'Abc ,  qui  en 
jugea  autrement ,  d'après  les  informations  &  dé- 
libérations de  M.  Gueidan,  alors  Avocat-Général. 
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Les  fignes  de  frrangulation  paroiiToiYnt  indubita- 
bles -,  mais,  d'après  le  Rapport  du  Chirurgien,  on 
voyoir  fur  !e  col  une  trace  avec  fugillaiion,  la- 
quelle fe  portoir  horizontalement  &  immédiate- 
ment fur  les  épaules ,  &  qui  indiquoit  que  le  jeune- 
homme  ayant  été  jerté  à  terre  ,  la  corde  au  col  s 
avoit  ainfi  péri  étouffé  ,  &  qu'enfuite  on  l'avoit 
attaché  à  un  arbre.  On  voyoit  la  trace  dn  lien  , 
allant  obliquement  depuis  le  menton  jufqn'an  der- 
rière du  col ,  fans  aucun  changement  de  couleur 
dans  le  fillon  de  la  peau.  Mais  ,  outre  ce  figne 
de  févice,  l'examen  attentif  du  ca-'avre  en  mani- 
fefla  d'autres  -,  les  dents  étoient  enfoncées  dans  le 
bouche  &  teintes  de  fang  ,  par  l'effort  que  le  père 
avoit  fait  fur  elles  avec  le  pied.  Voyez  à  ce  fujet 
la  DiiTertation.de  M.  Louis,  publiée  en  1763 ,  fous 
ce  titre  :  Mémoire  fur  une  queflion  anatomique  , 
relative  a  la  Jurifprudence  ,  dans  lequel  on  établit 
les  principes  pour  difiingue  r  ,  h  l'irijpeaion  dhiit 
corps  trouvé  pendu  ,  les  figues,  du  juicide  d'avec 
ceux  de  l'ajfajfinat. 

L'Auteur  y  dévelope  différens  faits  très  -  inré- 
reffans  ,  ralativement  à  notre  objet.  La  corde, 
dit-il  ,  chez  ceux  qui  fe  pendent  eux-mêmes,  n'a- 
git point  du  tout  fur  le  conduit  de  l'air  \  elle  fak 
fous  le  menton  ,  une  impreffion  circulaire ,  qui 
fe  continué  obliquement  des  deux  côtés,  derrière 
les  oreilles ,  pour  finir  à  la  nuque  ,  en  montant 
vers  l'occipital.  Alors,  la  têreefi'fléchiedircclernent 
en  devant,  &  le  menton  porté  fur  la  partie  anté- 
rieure &  fupérieure  de  la  poitrine.  L'impreffion 
efl  plus  horizontale,  lorfque  le  nœud  coulant,  au 
lieu  d'être  à  la  nuque  ,  efi  retenu  fous  la  mâchoire 
dans  un  des  points  de  la  circonférence  du  coi  qui 
y  répond  *,  l'ineiinaifon  de  la  tête  efi  toujours  à 
la  partie  oppofée ,  &  le  fillon  fermé  par  le  life'tï 
efi.  plus  profondément  imprimé  à  la  parrie  cachée 
par  cette  inclinai' on.  Il  efl  également  efTenriel  de 
bien  examiner  s'il  n'y  a  pas  deux  impreffions  au 
col-,  l'une  circulaire  &  tout-à-fair  horizontale  avec 
échymofe ,  faite  par  torfion  fur  le  Ci  jet  vivant ,  8t 
l'autre  fans  menreriffure  ,  dans  une  difpofltiotl  obli- 
que vers  le  nœud ,  laquelle  auroit  été  l'effet  de  la 
fufpenfion  après  la  mort.  Mais ,  outre  ces  fignes 
extérieurs ,  dit  cet  Auteur,  on  trouve  encore  par 
la  diffïclicn  ,  chez  ceux  quî  ont  été  pendus  vivans  * 
lès  poumons ,  le  cœur  &  le  cerveau  extrêmement 
gorgés  de  fang.',  .fouvent  même  des  épancheme'ns  t 
ôçcafibrmés  p:>.r  la  rupture  des  vaiffeaux  alors  fur- 
chargés.  Tous  ces  fignes  ne  fe  rencontrent  pas 
quand  le  corps  a  été  pendu  mort.  il  y  a,  félon 
Aiberti,  diftorfion  ,  déprefïion ,  &  même  bcération 
des  cartilages  du  larinx-}  &  de  plus,  luxations  des 
vertèbres  du  col,  fur-tout  dans  une  exécution  où 
la  tête  a  été  depuis  tirée  en  devant,  dans  l'inten- 
tion d'accélérer  la  fuffocation. 

Une  attention  profonde  que  donna  M.  Louis  aux- 
caufes  qui  continuent  le  corps  du  délit ,  fauva  éga- 
lement plufieurs  aceufés,  dans  un  cas  très-intéref- 
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fant ,  &  qui  peut  également  ne  fe  rencontrer  que 
trop  fréquemment.  La  veuve  Montbaiili  fut 
trouvée  motte  au  moment  où  on  s'y  atrendoit  le 
moin<.  Les  Médecins  &  Chirurgiens  firent  leur 
Rapport  d'après  lequel  ii  confie  que  toute  la 
face  étoit  échimufje  ,  les  narines  remplies  d'un 
fang  coagulé,  la  poitrine  livide  antérieurement, 
ainft  que  la  partie  fupérieure  de  chaque  bras; 
il  y  avoir  une  plaie  au-deffous  du  fourcil  droit, 
qui  pénétroit  dans  l'orbite  •,  tous  les  vifeères  , 
d'ailleurs,  éroient  dans  l'état  naturel.   Rien  de 
fout  ceci  j  d'après  le  Rapport,  ne  pouvoir  être 
regardé  comme  caufe  de  la  mort  fubite  dont  eile 
étoit  périe.  11  rapportoit  les  lélions  contre  na- 
ture à  une  chute  où  à  l'action  d'un  corps  conton- 
dant ,  &  la  plaie  du  fourcil  à  un  inllrument  pi- 
quant oucoupnnt,  tel  qu'un  couteau  ou  du  verre. 
La  rumeur  publique  indiquoit  le  fils  de  la  dé- 
funte comme  convaincu  du  crime,  &  la  cham- 
bre criminelle  d'Arras  avoit  déjà  condamné  l'ac- 
culé au  dernier  iupplice  ,  lorfque  la  groffeffe  de 
la  femme,  qui  devoir  affilier  comme  témoin, 
fit  différer  l'exécution.  Les  pièces  furent  com- 
muniquées à  M.  Louis  qui, dans  la  confulration, 
reconnut  que  la  femme  n'avoir  point  fuccosnbé 
fous  les  coups  du  détenu,  mais  bien  aux  fuites 
d'une  apoplexie  témuleme ,  étant  tombée  fur 
l'angle  d'un  coffre.  C'efl  à  cette  chûte  qu'il  rap- 
porta la  plaie  de  l'œil,  la  fugiilation  de  la  face 
&  des  autres  parties,  &  la  fortie  du  fang  des 
narines  à  la  fuite  de  la  commotion.  Le  Praticien 
que  nous  citons  ,  appuya  fa  décifion  fur  plu- 
sieurs faits  tirés  de  Bohn  ,  de  Foreftus }  des 
Actes  des  Médecins  de  Berlin  ,  de  Morgagni  & 
de  Lancifi.  Il  obferve  que  ceux  qui  font  des 
Rapports  fur  la  léthalité  des  plaies,  ne  fauroient 
trop  fe  rapptller  l'avis  de  ce  dernier,  lorfqu'il 
dit  :  In  hJc  re  cautos  velim  tam  ipfos  Medicos 
qui ,  propriam  aliquandb  fententiam  pro  ufu  fo- 
rer, fi  interponae  d-bent,  quhm  judices  punituros 
eus  qui  etiam  fi  levi  impulfu  dejecerinc  ebrium , 
vel  qiumque  alium  ;  fi ,  hic  fiaiim  de  vitâ  obie~ 
rit ,  ûlatœ  mortis  fiant  rei.  Aulfi  fon  avis  déter- 
mina-t-il  les  juges  à  abfoudre  les  aceufés ,  & 
à  établir  que  détonnais  les  Médecins  &  Chirur- 
giens feroienr  plu?  circonfpects  dans  leur  rap- 
port ,  &  qu'ils  y  exprimaient  exactement  les 
caufes ,  tant  prochaines  qu'éloignées  de  la  mort  ;  & 
les  raifons  de  leur  doctrine  ou  opinion  fur  tout  ce 
qu'ils  pour'roidnt  découvrir.  Cet}  en  fe  com- 
portant ait?fi  qu'on  pourra  conftater  le  corps  du 
délit-,  &  c'efl  ce  qui  avoit  é'é  déjà  établi  par 
le  Commentateur  du  code  criminel  de  Charles 
V.  Empereur  de?  Romains,  ainlî  qu'il  confie  d'a- 
près le  paffage  fuivanr  :  Si  infptclio  qu.v  ad  cor- 
pus deliâi  jpccuit  ,  omittatur  ob  défit  clum  ctrtx 
Jcimtifg  ,  a-i  vul.ius  fueiit  lethale  vel  non ,  pana 
o'dhiàriq.  aJkiberi  nequit ,  quippè  quee  nunquàm 
decerni  potefl ,  nifi  ubi  confliterit  de  vulneris  letha- 
' -litote }  de  qud  Mmen  judex  certus  ejfe  non  potefl , 
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nifi  faBâ  prius  ddigenter  cadaveris  irfpecliane. 

Souvenr  encore  il  s'agit  de  décider  fur  le  genre 
de  mort  dont  a  péri  un  cadavre  qu'on  vient  de 
retirer  de  l'eau.  La  morr  eft  elle  due  à  la  fub- 
merlion,  ou  doit-on  la  rapporter  à  q>  el  jne  vio- 
lence qui  l'ont  précédée  ?  C'efl  là  queflion  la 
plus  fimple  &  celle  qui  intéreffe  le  plus  dans 
plusieurs  cas  ou  il  s'agir  de  confiarcr  un  févice. 
M.  Louis ,  dans  fes  Letrres  fur  la  certitude  de 
h  mort,  publiées  en  17^2  &  dont  nous  avons 
eu  occaiion  de  parler  à  l'article  Noyé  ,  établit 
plufieurs  faits  qui  confiaient  le  genre  de  celle 
dont  ils  périffent;  le  principal  eft  la  préfence  de 
l'eau  d?ns  leur  bouche,  laquelle  y  efl  toujours 
fous  la  forme  d'une  écume  plus  ou  moins  bour- 
beufe,  &  qu'on  ne  retrouve  point  chez  ceux 
qui  ont  été  jetrés  dins  l'eau.  C'efl  fur  ce  figne 
demontré  vrai  par  une  foule  d'expériences  que 
fi  fondèrenr  MM.  Faifible  &  Champeaux ,  Chi- 
rurgiens du  Roi  aux  Rapports  en  juflice  de  la 
ville  de  Lyon ,  pour  établir  la  caufe  de  mort 
de  Claudine  Rouge  à  l'ouverture  de  fon  cadavre. 
Comme  l'hifloire  de  ce  fait  eft  très-intéreffante, 
&  qu'elle  a  donné  lieu  à  des  répliques  où  l'on 
a  raxé  d'incerrirude  les  lignes  que  l'on  a  re- 
gardés jufqu'ici,  comme  les  plus  certains  du 
genre  de  mort  dont  les  noyés  oériffent ,  nous 
rranferirons^  ici  ce  Rapport  ,  qui  mérite  d'être 
connu  dans  la  circonllance  préfente. 

a  Nous  ,  Chirurgiens  du  Roi ,  députés  aux 
Rapports  en  juflice,  gradués  &  maîtres  en  Chi- 
rurgie à  Lyon,  certifions  quYn  conféquence  de 
l'ordonnance  rendue  le  feptième  jour  du  cou- 
rant par  M.  le  Prélident  Dugai  Lieutenant  cri- 
minel en  la  Sénéchauffée  &  iié^e  préfidial  de 
Lyon  ,  fur  les  conclufions  de  M.  le  Procureur 
du  Roi  auxdits  lièges ,  nous  nous  fommes  rranf- 
porrés  dans  le  chai  nier  de  la  paroiffe  de  Saint- 
Michel,  fous  Condrieu,  pour  procéder  au  Rap- 
port des  caufes  de  la  mort  de  Claudine  Rouge 
après  l'exhumation  de  fon  cadavre  que  nous 
avons  trouvé  dans  une  bière  découverte,  enve- 
loppé d'une  groffe  toile  ,  vêtu  d'une  efpèœ  de 
cafaquin  d'indienne  rouge-  &  blanc  &  d'une  che- 
mife  de  toile  neuve.  L'ayant  atrentivement  vifité, 
nous  avons  trouvé  la  tête  fans  tégumens  ,  le 
crâne  à  découvert  &  fins  fraclure,  la  face,  le 
col  &  les  extrémités  fupérieures  rongées  par  les 
vers,  la  poitrine  3t  le  ventre  n'étant  pas  encore 
ouverts  par  ces  infectes  &  la  putridité-,  pudenda 
fine  pilis  ,  vafïfque  natura'is  exteriora  vermïbus 
jàm  depafla.  Les  extrémités  inférieures  prodi- 
gteufement  bourfoufflées  &  prefque  fans  épiderme 
ou  furpeau.  D'après  ce  détail,  il  nous  efl  impof- 
tible  de  reconnoître  aucune  caufe  de  mort  fur 
toute  l'habitude  extérieure.  Ayant  procédé  à  l'ou- 
verture du  cadavre,  nous  avons  trouvé  les  vaif- 
zmx  du  cerveau  très-gorgés ,  le  cœur  dans  fon 
imégriré  à-peu- près  naturelle,  les  poumons  ex- 
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trèmement  affaiffés  &  fans  eau  dans  leur  intérieur. 
De- là  nous  avons  ouvert  le  bas-ventre  •,  tous  les 
vifcères  de  cette  capacité  rions  ont  paru  êrre  dans 
Lur  état  rature!.  Ayant  fait  l'ouverture  dt  l'efjg- 
îTiaC,  nous  lavom  trouvé  rempli  d'une  pâte  verdâ- 
tre  que  nous  penfons  être  de  l'herbage  que  1 1- 
dite  Rouge  avoit  mangé,  environ  une  heure  avant 
ù  mort,  attendu  que  la  due'tion  de  ctsalimens 
ne  faifoit  que  commencer.  Nous  jugeon> ,  d'après 
tout  ce  que  nous  venons  de  dire,  que  cette  fille  a 
péri  d'une  mort  violente,  peu  de  tems  apès  avoir 
mangé;  &  qu'elle  a  été  jettée  d.sns  l'eau  après 
fa  mort  -,  étant  dans  l'impçffibilit.é  d^  recon- 
noître  quel  efi  isofitivement  le  genre  de  mort 
qu'elle  a  éprouvée,  eu  égard  !a  puttidité  dont 
nous  avons  parlé-,  ce  qui  nous  fut  préfumer  que 
ce  cadavre  a  relié  long-ttrns  dans  l'eau ,  de  la- 
quelle i'on  nous  a  dit  l'avoir  retiré.  Ce  que  nous 
attelions  véritable.  A  Saint-Michel ,  fous  Con- 
drieu,  le  10  Juillet  1767.  Signes,  Faisolle  & 
Champeaux. 

Ce  Rapport  efi  f  ibféquent  à  un  qir  avoit  dreffe 
un   Chirurgien   de  Condrieu  ,  &  dans  lequel 
étoient  mentionnées  des  preuves  de  mort  vio- 
lente qui  avoient  déterminé  les  pôurfuites  de 
la  jufiiee.  Les  preuves  ,  fur  lefqueîles  fa  va- 
lidité appuyé^,  font  les  faits  môme  &  les  no'rn- 
brenfes  expériences  tentées  par   ceux  qui  ont 
cberché  à  confiâtes  la  véritable    caufe  de  la 
mort  des  noyés.  Il  fe  rapporte ,  quant  au  plus 
grand  nombre  de  cirionfiances ,  à  ce  que  P;iré 
avoit  déjà  remaqué  à  ce  fujet  dans  fon  livre 
des  Rapports  où  il  dit  :  tt  Si  le  Chirurgien  efi 
appellé  pour  faire  Rapport  d'un  corps  mort  tiré 
hors  de  l'eau  pour  (avoir  s'il  a  été  noyé  vif, 
ou  jetté  en  l'eau  mort;  les  lignes ,  qu'il  aura 
été  jetté  vif  font ,  qu'on  trouvera  l'efiomac  & 
le  ventre  remplis  d'eau.  Il  fort  du  nez  quelques 
excrimens  morveux ,  &  par  la  bouche  écurneux 
&  baveux  ,  &  le  plus  (burent  il  faignera  du 
nez  -,  de  plus  il  aura  l'extrémité  des  doigts  & 
le  front  écorché,  parce  qu'en  mourant  il  gratre 
îe  fable  au  fond  de  l'eau,  penfant  prendre  quel- 
que chofe  pour  fe  fauver  ,  &  qu'il  meurt  comme 
en  furie  &  rage.  Au  conttaire,  s'il  a  été  jetté 
en  l'eau  mort,  il  n'aura  aucune  tumeur  en  l'ef- 
iomac ni  au  ventre,  parce  que  tous  les  conduits 
font  affaifiés  &  bouchés,  &  qu'il  ne  relpire  plus, 
&  aulfi  n'aura  morve  au  nez,  ni  bave  en  la 
bouche,  ni  veflige  aux  doigts  ni  au  front.  C'efi 
pourquoi,  félon  ces  figures,  le  Chirurgien  pourra 
faire  fon  Rapport  fidèlement  des  corps  morts 
trouvés  en  l'eau ,  s'ils  ont  été  jettés  morts  on 
vivants  •,  &  quanr  aux  corps  morts  qui  s'élèvent 
fur  l'eau  ,  c'efl  qu'alors  ils  font  déjà  cadavéreux 
&  rempli;  d'air  qui  les  fait  élever  fur  l'eau , 
comme  une  veifie  remplie  de  vents.»* 

Il  efi  encore  quelquefois  nécefiaire  de  ftatuer 
fur  le  genre  de  mort  d'un  enfant  récemment  né} 


car  la  perverfité  des  mœurs  n'engage  que  trop 
fouvent  les  mères  à  porter  une  main  parricide 
fur  ces  chétives  créatures-,  &,  fi  e  lesfont  pour- 
fui  vies,  eiLs  difentque  leurs  enfin*  font  né.- mort-. 
La  rougeur  delà  face,  en  pareil  ca^,  ne  prouve 
rien  pour  l'étranglement}  car  il  efi  confiai  pj.r 
l'expérience,  que  cette  rougeur  efi  ordinaire  à 
ceux  dont  la  tête  efi  refiée  long-tems  au  paffage, 
&  que  communément  elle  dii'paroîr  en  peu  de 
jours,  quand  l'erfaut  continue  à  vivre.  L'épreuve 
des  poumors,  ufnée  en  pareil  ca«,  efi  loin  d'être 
un  moyen  aflez  Certain  pour  que ,  d'après  elle  , 
on  puifi'e  décider  il  un  enfant  a  vécu  ou  non 
après  fa  naiflànce.  L'enfant  en  effet  peut  avoir 
vécu  après  être  venu  au  monde  fans  qu'il  ait  ref- 
•  piré  ,  quoique  les  poumons  indiquent  le  con- 
traire} ou  enfin  l'enfant  n'a  pas  vécu  &  encore 
moins  refpiré,  après  être  forti  du  fein  de  fa  mère, 
quoique  h  s  épreuves  avec  le  poumon  dépofent 
le  contraire}  confidérons  chacun  de  ces  cas, 
d'après  les  idées  du  Prof.  Meckel ,  qui  s'eft  fpé— 
cialemert  tt*rnlu  fur  cette  matière.  Le  premier 
cas  a  lieu  ,  lorfque  des  concrétions  ou  aggluti:  a- 
tsons  contre  rature  dans  la  bouche,  des  glaires 
tenaces  &  collantes  bouchent  le  nez  ,-  la  gorge, 
&  s'oppofent  au  paffage  de  l'air  dan<  les  poumons. 
Le  fécond  cas  fe  rencontre  lorfque  la  refpira- 
tion  a  été  incomplette  ou  tare,  &  qu'incorfrléré- 
ment  on  a  pris  pour  les  expériences ,  une  por- 
tion de  poumons  qui  n'avoir  pas  encore  été  dé- 
veloppée }  lorfque  le  fang  s'efi  tellement  accu- 
mulé dans  les  poumons  même  après  !a  respiration, 
que  la  graviré  fpécifique  de  ce  vif-ère  en  a  été 
confidérablement  augmenté.  Le  troifième  cas  a 
lieu,  quand  la  putréfaction  a  déjà  dégagé  l'air, 
&  que  l'infurilation  a  développé  les  poumons} 
dans  ce  cas,  les  poumons  des  enfans  morts-nés 
auront  acquis  une  gravité  fpécifique  moindre  que 
celle  de  l'eau.  Dans  les  deux  premiers  cas,  les 
juges ,  qui  ne  confuheroitnt  que  les  épreuves 
avec  les  poumons ,  abfoudroient  ;  & ,  dans  le  der- 
nier cas ,  ils  condamneroient  injufiement  l'acçufé. 
La  fuffifance  de  ces  raifons  doir  porrer  à  ne  point 
admettre  l'épreuve  des  poumons  pour  décider  fur 
la  naifiance  d'un  enfant  venu  mort  ou  vivanr, 
ou  du  moins  à  ne  l'admettre  comme  probatoire 
qu'autant  qu'elle  fe  rencontre  avec  les  circonf- 
fanecs  fuivantes. 

I.  Conditions  fous  le/quelles  l'épreuve  des  poumons 
peut  de'pofer  fur  la  vie  de  l'enfant 
après  fa  naijfance. 

l.°  5i  le  fétus  a  au  moins  les  dimenfions  & 
la  pefanteur  d'un  enfant  de  fept  mois  ou  encore 
mieux  d'un  enfant  venu  à  terme. 

i."  Si  le  cadavre  efi  f  ais,  exempt  de  toute 
apparence  de  putréfaction  qui  pourroii  faire  croire 
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que  l'air  a  été  dégagé  de  la  fubftance  des  pou- 
mons. 

3.0  S'il  ne  préfente  aucun  vice  de  conforma- 
tion qui  auroit  pu  l'empêcher  de  vivre. 

4.0  Si  l'examen  de  la  tête  ne  préfente  rien 
en- dehors  ni  au  -  dedans,  qui  puiffe  indiquer 
que  l'enfant  a  péri,  lors  de  l'accouchement,  tels 
que  des  engorgemens  ,   des  extravafions  ,  &c. 

5.0  Si  les  poumons  recouvrent  prefqu'en  entier 
le  cœur  &  le  péricarde,  &,  fi  le  poumon  droit 
s'étend  jufqu'au  médiaftin ,  qu'ils  foicnt  pâles ,  & , 
qu'en  les  découpant ,  ils  rendent  un  fon  propre  aux 
poumons  qui  ont  fervi  à  la  refpiration ,  qu'ils 
n'enfoncent  pas  dans  l'eau ,  &  que  les  recher- 
ches attellent  qu'on  n'a  pas  fouillé  d'air  dans 
ce  vifcère.  6.°  Si  les  dimenfions  du  thorax  & 
l'abaiffement  du  diaphragme  font  juger  que  la 
refpiration  a  eu  lieu.  7.0  Si  les  vailieaux  fan- 
g-uins  des  poumons  plus  dilatés  que  dans  un  em- 
bryon qui  n'a  pas  encore  refpiré,  &  la  vacuité  du 
canal  artériel  prouvent  que  la  circulation  pulmo- 
naire a  été  établie. 

8.°  Si  l'on  rencontre  un  commencement  de 
coagulation  dans  les  \aiffeaux  ombilicaux  &  le 
canal  altéricl. 

9.0  Si  la  veffie  eft  prefque  vuide  &  les  in- 
ïeftins  déchargés  de  la  plus  grande  partie  de  leur 
méconium  •,  ce  qui  eft  toujours  un  indice  que 
l'enfant  a  déjà  vécu  un  certain  tems.  Toutes  ces 
conditions,  fe  rencontrant  avec  ce  qu'indique 
l'épreuve  des  poumons ,  peuvent  annoncer  que 
l'enfant  eft  venu  au  monde  vivant  ;  mais  encore 
ne  peuvent-elles  pas  fervir  à  conftater  un  parri- 
cide volontaire  >  car  il  faudroit  alors  être  atTuré 
que  l'enfant,  la  tête  &  le  front,  ayant  franchis 
le  paffige ,  n'aient  pas  été  retenus  un  certain 
rems  par  le  cordon  ombilical  qui  auroit  été  en- 
tortillé amour  des  jambes  ,  de  manière  que  la 
circulation,  entie  la  mère  &  l'enfant,  ait  été 
interceptée. 

II.  Conditions  pour  un  enfant  mort-ni. 

\."  Le  poids  &  les  dimenfions  font  au-def- 
fons  de  ceux  d'un  fétus  de  fept  mois. 

2.0  La  putréfaction  y  eft  manifefte.  3.°  On 
reconnoît  à  la  tête  des  fignes  évidens  de  vio- 
lence éprouvée  lors  de  l'accouchement.  4.0  Le 
péricarde  eft  à  découvert  ,  les  poumons  font 
ramaftés  dans  le  derrière  du  thorax  ,  ils  font 
d'un  rouge  foncé,  d'une  confiftance  très-denfe, 
M  n'y  trouve  ni  duretés  fchirreufes  ,  ni  en- 
gorgement qui  puiffe  les  faire  aller  au  fond  de 
l'eau.  5/  La  cavité  du  thorax  eft  courte ,  étroite, 
&  le  diaphragme  convexe  &  avancé  dans  la  poi- 
trine. &.°  Le  canal  artériel  eft  rempli  d'un 
fang  liquide  ,  &  tellement  ouvert  qu'on  peut 
fappofcr  qu'il  a  encore  livré  paflage  conjoin- 
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rement  avec  îe  trou  oval  peu  de  tems  avant  fa 
mon,  à  tout  le  fang  qui  auroit  dû  paffer  par 
les  vaiffeaux  pulmonaires,  fi  l'enfant  avoir  vécu 
un  certain  tems  après  fa  naiffarco.  7.0  Les' 
vaiffeaux  fanguins  du  cordon  ombilical  ,  ainiï 
que  le  canal  veineux,  font  ouverts  &  pleins 
d'un  fang  liquide-,  la  veine-porte  petite  &  les 
ram  nations  de  la  veine  ombilicale,  dans  le  foie 
très-fenfibie.  8.°  L3  veflie  eft  pleine  d'urine  & 
les  inteftins  de  méconium.  Ces.  conditions  font 
plus  que  fufTifantes  pour  décider  la  quefiion  & 
faire  rejetter  le  réfultat  contradictoire  des  épreu- 
ves des  poumons  ,  qui  pourroit  fouvent  arriver.: 
Afin  de  conftater  combien  il  faut  être  réfervé  dans? 
fes  dédiions,  lorfqn'i!  s'agit  d'inculper  une  aceufee' 
d'infanticide,  M.  Meckeï  a  inféré,  dans  fa  Differ-/ 
tation,un  Rapport  détaillé  concernant  un  enfant- 
venu  au  monde  qui  a  été  inconreftablement  vi\  anr , 
au  moment  de  fa  naiffance,  mais  fi  foible  &  telle- 
ment mal  conformé,  qu'il  y  avoit  impoiTibilité 1 
phyfique  pour  la  continuation  de  fa  vie.  Voyei , 
à  ce  fujer,  le  Mémoire  du  D.  Hunter,  dans  le 
fix'ème  volume  des  Médical  Obfei varions  and, 
Inquiries.  Sous  ce  tine  Gn  the  uncettainty  of 
the  figns  of  Murder  in  the  café  of  bavard  chil-. 
dren. 

Il  eft  tin  autre  genre  de  Rapport,  qui,  ayant 
pour  objet  une  difpenfe  d'office  ou  exeufe,  ne 
doit  point  être  confondu  avec  ceux  dont  nous 
avons  parlé  jufqu'ici,  où  i,  faut  aceufer  ou 
abfoudre;  ceux-ci  font  nommés  en  juftice  Exoines» 
lis  fe  donnent  à  la  (impie  réquiririon  ou  par  or- 
donnance de  juftice.  Ces  fortes  de  certification  „ 
dit  Devaux  „  font.de  irois  efpèces ,  les  eccléfiaf- 
tiques,  les  politiques  &  les  juridiques.  Les  exoines 
eccféfiaftiques  tendent  à  obtenir  du  Pape  ,  des? 
Evêques  &  de  fous  ceux  qui  ont  quelque  fupé- 
rioriré  dans  la  Hiérarchie  eccléfiaftique  ,  des  dif-' 
penfes  de  fonctions  ou  d'obfervations  de  Iosx 
canoniques >  la  diffolution  du  rrari3ge,  fur  faits ' 
d'impuiffance  attribués  à  l'un  ou  à  l'autre  des. 
conjoints.  Les  exoines  politiques  regardent  tout 
l'état  en  général ,  ou  le  fervice  des  maifons  Roya- 
les en  particulier.  On  n'obferve  dans  ceux-ci 
aucune  formalité  judiciaire,  feulement  on  n'y  3 
ég^rd  que  lorfqu'ils  font  donnés  par  des  Méde- 
cins ou  Chirurgiens  d'une  réputa-ion  connue  & 
non  fufpecls  de  fubornation.  Les  exoines  juri- 
diques fe  donnent  -dans  les  procédures  cniles  & 
criminelles,  pour  retarder  le  jugement  d'un  pro- 
cès dorr  J'indruélion  ou  la  pourfuite  demandé 
la  piélence  des  parties.  Elles  font  encore  re- 
quifes  ou  ordonnées,  lorfqu'il  tft  queftion  d'élar- 
gir,  de  refferrer  ou  de  transférer' un  prifonnier 
que  le  mauvais  air  f^roit  périr  infailliblement  ; 
quand  il  s'agit  de  commuer  la  peine  d'un  for- 
çat qui  n'tft  pas  en  état  de  fervir  fur  les  galères , 
d'épargner  Ou  de  modérer  les  douleurs  de  la  tor-> 
ture  à  un  criminel  que  fa  foibleffe  met  hors  d'état 
d'en  effuyer  toute  la  violence.  H  faut  pour  {a 
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validité  des  exoines ,  non -feulement  une  procu-  . 
ration  fpéciale  de  l'exoiné  par  laqutlle  on  affir- 
me à  l'audience  de  la  validité  de  l'exoiné,  mais 
encore  il  faut  produire  le  Rapport  d'un  Méde- 
cin approuvé,  qui  ait.affiimé  de  la  vérité  defa 
certification  par-devant  les  juges  du  lieu.  Au 
reflie,  toutes  les  circonfianees  marquées  pour  bien 
f.iire  les  Rapports  proprement  pus,  doivent  être 
gardées  dans  les  c-xoines  juridiques  fur-tout  dans 
la  procédure  criminelle  ,  &  la  loi  ne  vent  pas 
qu'elles  fuient  admifes  à  moins  qu'elles  ne  fkais&i 
voir  que  ks  acculés  ne  font  pas  en  état  de  corn- 
pariiion-,  fans  les  mettre  en  danger  de  perdre 
la  vie,  &  fi  ce  fait  n'eft  astefîé  par  l'affirmation 
que  le  juge  permet  aux  Parties  de  faire  refpec- 
tivement,  pour  jnfffijr  ou  annulier  l'exoiné  -, 
fans  quoi  ces  fortes  de  certificats  frauduleux  fouf- 
trairoient  les  preuves  en  matières  criminelles  & 
donneroient  lieu  à  l'impunité  du  crime. 

Enfin,  le  dernier  genre  de  Rapport  eft  relatif 
aux  foins  ,  vifites  ,  opérations ,  panfements  & 
fournitures  de  médicamens  faits  par  un  Chirur- 
gien ,  lorfqu'on  lui  conîcfte  la  rétribution  qui 
lui  eft  due  après  un  traitement  \  ce  Rapport  eft 
ordinairement  connu  fous  le  nom  d'Eftimation. 
En  ce  cas,  les  juges  ordonnent  que  les  Mémoires 
feront  prifés  &  eilimés  parades  Experts  qui,  quel- 
quefois font  nommés  d'office,  mais  dont  commu- 
nément les  parties  conviennent  ;  le  demandeur 
en  nommant  un  &  le  défenfeur  l'autre.  Le  Mé- 
moire alors  leur  eft  remis  pour  procéder  à  l'elf ima- 
îion  ,  au  jour  &  à  l'heure  dont  ils  conviennent  ' 
entre  eux  ,  pour  l'ordinaire  ,  ou  qui  leur  font 
quelquefois  preferits  par  le  jugement  ;  ce  que 
les  juges  ordonnent  lorfqu'ils  penfent  que  le 
défendeur  y  doit  être  préfent  auquel  cas  il 
eft  auffi  affigné  pour  s'y  trouver,  fi  bon  lui  s 
femble  -,  lui  déclarant  néanmoins  qu'il  y  fera 
procédé  tant  en  abfence qu'en  préfence  Lts  Juges 
ordonnent  que  l'eflimation  lera  faite  en  pré- 
fence des  parties.  i.°  Quand  le  Mémoire  con- 
tient les  panfemens  d'une  maladie  particulière  fur 
laquelle  le  demandeur  n'a  dû  s  expliquer  que 
fort  généralement  dans  une  preuve  auffi  publi- 
que que  Peft  un  Mémoire  iîgnifié.  Car  alors , 
pour  donner  aux  experts  les  éclaircifTemcns  dont 
ils  ont  befoin  ,  pour  faire  une  jufte  eftimation  , 
il  faut  abfolumcnt  que  les  parties  s'expliquent 
en  leur  préfence  fur  la  nature  de  la  maladie  , 
fur  les  accidens  qui  font  arrivés,  fur  fes  com- 
plications &  fur  toutes  les  circonftances  de  la 
curation ,  auffi-bien  que  fur  les  reproches  qu'ils 
fe  font  l'un  à  l'autre. 

2.°  Dans  le  cas  où  le  défendeur  allégueroit 
qu'il  n'eft  pas  bien  guéri  ;  les  juges  alors  or- 
donnent qu'avant  de  faire  l'eflimation ,  il  fera 
procédé  à  la  vifite  du  défendeur  par  des  experts 
qui,  le  trouvant  pa; finement  guéri,  ou  autant 
qu'il  peut  l'être,  par  rapport  à  la  nature  de  fa 
maladie ,  feront  en  conféquence  leur  eftimation.  ' 
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Cette  eftimation  fera  faite,  article  par  article  , 
en  marge  du  Mémoire  qui  leur  aura  été  remis, 
pour  que  les  Juges  voyent  auffi-tôt  l'état  de  la 
réduction.  S  il  y  a  foultraclion ,  elle  fera  nette- 
ment rendue  en  chiffres  arabes  comme  dans  les 
calculs  ordinaires.  S'il  n'y  a  rien  à  retrancher, 
ou  mettre,  en  marge  ,  Amplement  Bon.  ils  cal- 
culeront enfuite  le  total  des  fommes  qu'ils  efli- 
meront  être  juftement  dûes_,  &  en  drefl'eront 
leur  certifies t  su  bas  du  Mémoire,  en  forme 
de  procès- verbal. 

Nous  tei  minerons  cet  aricle  par  un  Rapport 
fingulier  que  nous  fommes  bien  éloignés  de  don- 
ner pour  modèle  &  qu'on  trouve  dans  le  Die  • 
tionnaire  de  Trévoux.  Le  fujet  eft  une  fille  de 
trente  ans  qui  avoit  été  forcée  &  violée. 

Nous,  Marie  Mirau  ,  Chrifiophlette  Reine  & 
Jean  -  Porte    Poulet,   Matrones,   jurées  de  la 

ville  de  Paris  Certifions  à  tous  ceux  qu'il 

appartiendra  ,  que  le  22.e  jour  d  Octobre  de 
l'année  préfente  1672,  par  l'ordonnance  de  M. 
le  Prévôt  de  Paris,  en  date  du  15  de  ce  dit 
mois ,  nous  nous  fommes  tranfponées  dans  (a 
rue  Pompière  en  la  mailon  qui  ef]  fuuée  à  l'oc- 
cident de  celle  où  l'écu  d'argent  pend  pour  en- 
feigne,  une  petite  rue  entre  deux  où  nous  avons 
vu  &  vifite  Olive  TifTerand,  âgée  de  trente  ans 
ou  environ ,  fur  la  plainte  par  die  faite  en  jus- 
tice contre  Jacques  Mudont,  Bourgeois  de  la  ville 
de  la  Roche- fur-Mer  ,  duquel  elle  a  dit  avoir 
été  forcée  &  violée. 

Le  tout  vu  &  vraiS  au  doigt  &  à  l'œil ,  nous 
avons  trouvé  que  les  tontons  dévoyés,  c'eft -à - 
dire,  la  gorge  flétrie.  .  .  .  Les  barbes  froifîées. . . 

l'os  pubis  Le  lippion  recoquillé   Le 

poil   L'entrepet  ridée  Le  périnée. .  . 

Le  pouvant  débiffée.  ...  La  Nature  de  la  femme 
qui  peut  tout.....  Lts  balunaux  pendants... 

Les  lèvres ,  Le  Hppendis  pelé.  Le 

bord  des  lèvres,  Les  baboles  abattues..  . 

Les  nymphes ,  .....  Les  halerons  démis  

Les  caroncules ,  . .  .  .  L'entrechenat  retourné. 
Les  membranes  qui  unifient  les  caroncules  les 
unes  aux  autres ,  . . .  .  Lebarbideau  écorché.  . 
Le  clitoris,  ....  Le  guilboquet  fendu. .. .  Le 
col  de  la  matrice,  ....  Le  guillenard élargi. 
Le  vagin,  ....  La  dame  du  milieu  retirée. ..  . 
L'hymen,...  L'arrière-fofle  ouverte...  L'ori- 
fice interne  de  la  matrice.  Le  tout  vu  &  vifité 
feuillet  par  feuillet,  nous  avons  trouvé  qu'il  y 

avoit  trace,   &c   Et  ainfi ',  nous  dites 

Matrones  ,  certifions  être  vrai  à  vous  ,  M.  le 
Prévôt  ;  au  ferment  qu'avons  fait  à  ladite  Ville. 

Fait  à  Paris  ce  23  Oclohre  1672. 
(M.  Pxtlt-Rjdel.) 

RAW  (  Jean  Jacques  ),  né  à  Bade,  en  , 
dans  l'indigence,  fol  où  a  fi  fou  vent  germé  le 
favoir.  Il  entra  à  14  ans  en  apprentifîage  cheiZ 
un  Chirurgien  de  Strafbourg  ,  &.  lorfqu'il  fe  ci  Ut 
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fufïïfamment  inftruit,  il  voyagea  en  Angleterre 
&  en  Efpagneoiîr  il  féjourna  quelque  tcms.  Il  re- 
vint enfuite  en  Hollande,  mais  ce  ne  fut  pas 
pour   y  relier  long  -  ttms  •,  il  repafla  en  An- 
gleterre avec  l'efcadre  du  Prince  d'Orange, 
en  qualité  de  Chirurgien  de  vaiffeân.  Le  jeune 
Raw,  que  l'envie  de  s'inftruire  rendoit  avare  , 
épargna  fur  fes  appointerions  quelques  femmes 
qu'ifdeftina  à  fes  études.  Il  vint  à  Leyde,  &  lorf- 
qu"il  fe  prëfentaà  l'Univerfité ,  il  éroit  déjà  allez 
inftruit  dans  les  Humanités,  pour  fuivre,  avec 
fruit ,  les  leçons  de  Médecine.  Il  vint  enfuite  à 
Paris   où  il  fe  perfectionna  dans  l'Anatomie  &  la 
Chirurgie,  il  retourna  à  Leyde  ,  en  1694,  où 
il  prit  les  grades ,  &  reçut  le  bonnet  fous  la  pré- 
fidence  du  célèbre  Drelincourt.  Amfterdam,  lui 
parut  être  la  ville  où  il  pût  le  mieux  mettre  les 
talens  en  évidence-,  il  s'y  rendit  donc,  &  s'y 
fit  cor.noître  d'abord  par  quelque  d  monftrations 
particulières  d'Anatomie-,  &  bien-tôt  après,  par 
fes  fuccès  dans  quelques  opérations  de  Chirurgie. 
Lis  Magiflrats  lui  permirent  dès-lors  de  di!l"équer 
d?.ns  leur  Amphithéâtre,  &  ce  fut  à  cetre  époque, 
que  fa  réputation  prit  de  la  confiflance.  Toutes 
les  opérations  majeures  lui  étoient  abandonnées 
comme  ayant,  entre  fes  mains,  un  fuccès  afTuré. 
Raw  pratiqnoi't  la  taille  félon  la  méthode  de 
Jean  de  Romanis.  Ce  fut  alors  que  le  frère 
Jacques,  qui  avoit  trouvé  fi  peu  de  partilans 
en  France,  vovaaeoit  en  Hollande,  portai»  de  ville 
en  ville  fa'méthode&  fes  fuccès.  Raw  le  vit  opérer, 
&  plus  prudent  qu'aucun  autre,  il  ne  porta  aucun 
jugement,  il  réfléchit,  il   étudia  ce  que  cetre 
nouvelle  méthode  pourroit  devenir  entre  les  mains 
d'un  homme  judicieux.  L'obliquité  de  l'irci/ion 
lui  parut  infiniment  préférable  à  la  perpendicu- 
laire qu'il  pratiquoit  communément  -,  il  alongea 
Je  bec  de  fo»  cathéter,  fit  quelques  changem,  ns 
au  litho-orne  ,  &  ainfi  il  fe  fit  une  méthode  qui 
lui  réuflit  li  bien  qu'il  tailla  près  de  huit  cens 
calculeux  ,  avec  un  fuccès  qui  attiroit  tous  les 
yeux  de  l'Europe.  Tous  les  Médecins  &  les  Chi- 
rurgiens inflruits  alloient  en  Hollande  pour  le 
voir  opérer.  Raw  étoit  foupçonntux  &  fe  méfioit 
beaucoup  de  fes  Auditeurs-,  il  ne  vouloit  donner, 
à  quelque  prix  que  ce  fût  ,  le  produit  de  fes  veil- 
les ,  quoique  d'une  ame  naturellement  noble-,  auffi 
vainement  le  follicita-t-on  de  publier  fa  méthode; 
&  quand  on  le  pretîoit  fur  ce  point  ,  il  fe  con- 
tentoit  dédire,  liiez  Celfe;  &  ,en  effet,  ce  dernier 
cache,  dans  le  peu  qu'il  dit,  beaucoup  de  chofes 
qui  fe  rapportent  à  la  méthode,  de  Raw-  Ce 
Lifhotomiile  ne  divulgua  rien  fur  elle  ^  mais  le 
célèbre  Albinus  qui  l'avoit  fouvent  vu  opérer, 
&  qui  avoit  combiné  tous  fts  mouvemens  avtc 
la  flru&ure  des  parties  qu'il  devoit  couper  en 
les  exécutant,  a  bien  dédommagé  le  Public  par 
l'expofé  qu'il  en  a  donné.  Nous  y  reviendrons 
à  l'article  Taille.  Raw  fut  toujours  regardé 
par  les  Savans  de  fon  tems ,  comme  un  grand 
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homme-,  il  fut  nommé, en  7718.  Recteur  de  l'Unî- 
verfité.  il  jouiffoir  alors  de  la  plus  grande  con» 
fidérarion,  fatisfacHori  bien  jufle  pour  un  homme 
qui  a  beaucoup  travaillé  pour  l'acquérir-,  lorfqtte, 
par  une  chûre  t 'étant  bU  fTé  au  .pied ,  il  fut  obligé 
de  garder  le  lit ,  il  tomba  dès  lors  dans  une?ffec- 
tion  hypochondriaque  &  mourut  en  1719.  Il  fut 
inhumé  à  Leyde,  où  Bernard  Albinus  prononça 
fon  oraifon  funèbre.  (  M,  Petit-Radel.) 

REFLUX  DE  MATIERES  PURULENTES 
Puris  regrejfus.  Genre  de  métalîafc  propre  aux 
furfaces  ulcérées  qui  font  en  pleine  fuppuration. 
Poye{  1'anicje  Métastase.  Lererourdu  pus  dans 
la  malle  dufang  furvient  communi'menr  aux  plaies 
qui  préfenrem  une  large  furface  comme  aprèsl'am- 
putation  de  la  j?mbe  ,  de  la  cuifie  ou  l'opération 
du  cancer.  On  peut    quelquefois  le  prévoir 
d'avance-,  mais  fouvent  il  arrive  inflantanémenî5 
après  une  peur,  une  joie  ou  toute  paffion  vio- 
lente qui  agite  fortement  la  machine.  La  reforp- 
tion  du  pus  eft  toujours  accompagnée  d'un  dé- 
rangement général  ou  local  de  !a  puiflance  ntr- 
veufe  qui.  complique  beaucoup  l'état  fâcheux  qui 
a  lieu  alors  -,  c'eft  ce  qu'on  peut  croire  d'après  l'af- 
failfement  &  l'inertie  où  font  les  parties  qui  aupa- 
ravant fourniffoient  duement  &  convenablement 
lamatièrepurnlente.  Leurs  furfaces, au  lieu  d'être 
rouges ,  vermeilles,  granuleufes  &  fenfibles >  font 
pâles ,  unies  &  comme  atones  \  &  ,  à  mefure 
que  ces  changemens  furviennent ,  le  pus  prend 
infenfiblement  une  vilaine  apparence,  il  devient 
féreux,  aqueux  &  enfin  fe  fupprime,  ou  ne  fort 
qu'en  trè~-petite  quantité.  La  fièvre  ,  en  pareil 
cas  ,  s'allume  Toujours,  fi  elle  n'avoit  pas  précé- 
dé l'accident-,  elle  eft  du  genre  des  hectiques 
elle  a  fes  rtdoubletnensle  ïoir,  &  s'appaife  le 
ma:in  &  continue  ainfi  jufqu'à  ce  qu'il  s'éra- 
blilfe  un  devoiement  ou  que  des  fueurs  colli- 
quarives  furviennent  ,  qui  femblent  en  amener 
la  rémiifion. 

Il  faut ,  dans  le  cas  de  Reflux  de  matières 
purulentes,  non  -  feulement  porter  fes  vues  fur 
l'état  de  la  playe,  mais  encore  faire  attention  aux 
difpofitions  actuellement  exifiantes  dans  l'orga- 
nifme  ,  afin  de  faire  coïncider  le  traitement  ex- 
térieur avec  celui  que  demande  ce  dernier.  La 
Médecine  ici  peut  porter  une  grande  lumière 
dans  les  routes  ohfcurts  où  le  Chirurgien  doit 
diriger  fes  pas ,  pour  fonder  la  Nature  fur  ce 
qu'il  y  a  à  faire.  M  us  peu  y  ont  recours ,  chacun 
croit  fe  fufiire  à  foi-même  &  une  fâcheufe  ca- 
tafhophe  n'apprend  que  trop  (ouvenr  aux  malades 
&  â  ceux  qui  s'intérefTent  à  eux  ,  combien  on 
eft  dans  l'erreur.  Quand  on  peut  attribuer  !e 
Reflux  des  matières  purulemes  au  croupitTement 
du  pus,  il  faut  chercher  à  donner  ifiue  à  celui- 
ci  en  faifant  des  comre-ouvertures ,  des  dilata- 
tions ou  des  comprtlTions  convenables  à  chaque 
panfement  en  recourant  aux  injections  amères 
&  toniques  en  panfant  fréquemment  ou  rai»«* 

ment 


R  E  G 

trient  félon  les  cil-confiances ,  en  faifant  des  fo- 
mentations avec  les  eaux  thermale?  naturelles 
ou  factice?,  ou  les  lefîîves  légèrement  a'kalines , 
telles  que  les  décoctions  de  cendre?  de  bois  ner.f 
&  de  (arment,  d'abfynthe  ou  tamarife.  Si  la  trop 
grande  fenfibilité  des  fujers  y  entre  pour  quel- 
que chofe,  on  la  déprime  par  les  moyens  mo- 
raux connus  &  par  les  préparations  opiacées  les 
plus  efficaces  &  notamment  le  laudanum  qu'on 
donne  à  plus  ou  moins  grande  dofe.  On  dimi- 
hue  la  tnaffe  drt  fang,  f  Ion  que  ia  nature  des 
fymptôrnes  exiftans  le  demande,  &  l'on  fe  com- 
porte du  refle  félon  que  les  circonflances  peu- 
vent le  fuggérer.  Voye^ ,  pour  de  plus  grands 
détîils,  les  articles  Plaies,  Ulcères  &  Mé- 
tastase. (M.  Petit-Radei.) 

REDUCTION,  Avaya>yii.  ReduBio.  Opération 
par  laquelle  on  remet  ou  replace  en  leur  lieu 
naturel  les  parties  qui  en  font  forties,  foit  par 
une  violence  fubite  ou  par  toute  autre  caufe. 
Les  parties  peuvent  fortir  ou  à  la  fuite  d'une 
plaie  ,  ou  après  un  effort  fubit  qui  rompt  les 
lien?  qui  les  retenoient  ,  ou  force  les  ouver- 
tures par  où  elles  s'échappent.  Poyq,àce  fujet, 
ce  qui  a  été  dit  aux  articles ,  Hernies  ,  Luxa- 
tions, Fractuk.es  &  Prolapsus. Il  eft  dans 
tous  ces  cas,  ainfi  que  dans  leurs  variétés,  des  atten- 
tions particulières  qu'il  faut  avoir,  &  qui  font 
relatives  à  la  nature  des  parties  forties ,  à  l'état 
actuel  où  elles  fe  trouvent ,  à  la  difpofition  des 
ouvertures  qui  leur  ont  livré  pafTage ,  &  à  l'ef- 
pace  de  tems  plus  ou  moins  long  qu'elles  ont 
refté  dehors.  Car,  quoique  l'indication  foit  ici 
facile  àfaifir,il  efi  Couvent  des  circonfiances  qui 
s'oppofent  à  ce  qu'on  larempliffe,  &  dont  le  Prati 
cien  eft  fenl  juge  compétent.  Il  faut  donc  ici 
toute  la  prudence  qu'il  tft  poflible  d'avoir  pour 
ne  point  aller  trop  vite,  mais  pour  bien  aller; 
■or ,  il  n'y  a  qu'nne  profonde  connoiffance  de 
l'Art  qui  puifTe  guider  comme  il  convient 
en  pareil  cas.  Voye^  pour  déplus  grands  dé- 
tails ,  les  articles  que  nous  avons  cités  plus 
haut.  (M.  Petit  -  Radel.  ) 

RÉGÉNÉRATION.  Terme  par  lequel  on  dé- 
figne  le  procédé  de  la  Nature  ,  pour  la  réparation 
des  fubftances  féparées  du  corps  dans  les  playes , 
ou  confumées  par  des  ulcères, 

Les  playes,  les  fuppurations,  donnent  lieu  à  la 
formation  de  cavités  plus  ou  moins  confidérables , 
résultantes  d'une  folution  de  continuité  dans  les 
folides.  Cette  folution  de  continuité  dans  des  or- 
ganes dont  les  fonctions  requièrent  l'intégrité, 
■Bérangenéceffaiieinenr  l'exercice  de  ces  fonctions; 
mais  la  Nature  y  pourvoit,  en  réunifiant  les 
parties  féparées,  par  un  procédé  particulier  ,  dont 
l'inflammation  de  toute  la  furface  interne  delà 
cavité  eft  la  bafe. 

Le.  but  de  cette  inflammation  paroit  être  de 
mettre  les  vaiffeaux  fangub*  en  état  de  former 
une  fubftance  propre  à  unir  enfemble  les  côtés 
Chirurgie.  Tome  II ,  I(re,  Partie. 
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\  de  la  cavité,  ou  à  remp'ir  l'fcfpace  qui  fubfifle 
entr'eux.  Cette  fubfiance  doit  être  une  matière 
animale,  douée  du  principe  vital,  oufiifcepiible 
de  le  devenir.  Les  vaiffeaux  fanguins,  dans  leur 
état  ordinaire  ,  ne  font  pas  propres  à  la  former  ; 
c'eft  une  faculté  que  leur  communique  l'inflam- 
mation ,  dans  les  cas  où  cela  devient  néceffaire. 
Nous  ignorons  quelle  eft  la  nature  du  change- 
ment produit  dans  les  vaiffeaux  fanguins,  qui  les 
rend  propres  à  remplir  cette  nouvelle  fonction. 
On  obferve  feulement  que  leurs  dimenfïons  aug- 
mentent ,  en  forte  qu'un  grand  nombre  de  leurs 
branches  capillaires,  auparavant  invifibles,  ceffent 
de  l'être  dans  l'état  d'infkmmation  ,  parce  que 

'  leur  diamètre  devenant  plus  confidérâble  ,  elles 
admettent  facilement  les  globules  rouges  du  fang 
qui ,  jufque  -là ,  ne  pouvoient  y  pénétrer.  La  cir- 
culation paroît  auffi  fe  faire  avec  plus  de  rapi- 
dité dans  les  vaiffeaux  d'une  partie  enflammée 
qu'en  d'autres  parties.  Il  eft  àpréfumer  que  ce  font 
les  orifices  des  artères  qui  fourniffent  la  fubftance 
nouvellement  formée*,  mais  tous  ces  faits  ne  nous 
inflruifent  point  de  l'efpèce  de  modification  qui 
a  lieu  dans  l'action  de  ces  vaiffeaux. 

j  On  diflingue  deux  époques ,  ou  ,  ri  l'on  veut , 
deux  variétés  très  -  remarquables  ,  dans  l'inflam- 

;  mation  par  laquelle  la  Nature  ferme  ou  remplit 
les  cavités.  Les  Phyfiologiites  modernes  ont  défi  - 

!  gné  la  première  de  ces  variétés  par  le  nom  d'in- 

i  flammation  adhéfive ,  parce  qu'elle  donne  lieu  à 
la  formation  d'une  fubftance  qui  fert  de  lien  entre 
les  parties  divifées  -,  ils  nomment  l'autre  fuppu- 
rative,  à  caufe  de  la  fuppuration  qui  en  eft  la 
conféquence,  (  Voye\  Pus  ).  L'une  &  l'autre  ten- 
dent à  oblitérer  les  cavités,  mais  par  des  moyens 
bien  différens,  dont  nous  allons  traiter  féparé- 
ment. 

i 

j    De  V Oblitération  des  cavités  par  l'inflamma- 
tion adhéfive. 

Lorfque  cette  efpèce  d'inflammation  affecte 
la  cavité  d'une  playe,  &c.  les  vaiffeaux  fanguins 
de  la  partie  blcflee  acquièrent  un   plus  grand 
j  diamètre,  la  circulation  s'y  fait  avec  beaucoup 
'  plus  de  rapidité,  &  bien-tôt  on  voit  jfur  toute  la 
furface  enflammée,  une  exfudation  qui  prend  l'ap. 
j  parence  d'une  membrane  ou  couenne  jaunâtre  - 
|  elle  eft  formée  probablement  en  entier  ,  ou  du 
5  moins  en  très -grande  partie  de  la  lymphe  coa- 
j  gulable  du  fang  ,  avec  laquelle  elle  a  une  très  - 
|  grande  analogie.  Les  furf.ices  oppofées  d'une 
playe  ,  &c.  recouvertes  de  cette  exfudation  ,  fe 
réunifient  lorsqu'elles  font  en  contact,  &  en  obli- 
tèrent la  cavité.  Voye\  Playe. 

Ct  gluten,  ou  matière  adhéfive  ,  qui  d'abord 
ne  préfente  aucune  apparence  d'organifarion  ,  ne 
forme  pas,  dans  les  premiers  inflans,  une  réunion 
b^n  foiide  entre  les  parties  qu'elles  a  collées  en- 
J  fembie.  Mais  bien-tôt  ies  vaiffeaux  fanguins  com> 

Ll 
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mencent  à  s'y  étendre  de  tous  les  points  de  la 
furface  enfl.immée  ,  &  pouffant  des  branches  dans 
toute  fa  fubftance  ,  réparent  complettement  le  dé- 
fordre  occafionné  par  la  folution  de  continuité, 
&  forment  un  totit  organique  des  parties  ,  qui 
avoient  été  féparées. 

La  quantité  de  matière  qui  fe  dépofeainfi  par 
ime  forte  d'exfudation  fur  les  fu'rfaces  enflam- 
mées ,  n'eft  pas  affez  abondante  pour  fotmer  une 
couche  très  -  épaifle  ,  &  par  conféquent  ne  peut 
fervir  à  leur  réunion  ,  à  moins  qu'elles  nefoient 
à- peu- près  en  contact.  Quelquefois  le  fang  ex- 
iravafé  dans  une  playe  aide  à  cette  réunion.  Au 
lieu  d'être  abforbé,  comme  il  Tell  ordinairement 
dans  les  parties  où  il-  n'y  a  pas  d'inflammation, 
il  fe  coagule  ,  s'unit  à  la  couche  formée  par  l'ex- 
ftidation  inflammatoire,  &  reçoit  les  vaiflaux  for- 
més dans  celle-ci,  qui  s'étendent  bien  -  tôt  dans 
toute  fa  fubriance  ,  &  y  donnent  par  -  tout  la"  vie. 
C'eft  aux  travaux  de  M .  Jean  Hunier  que  nous 
fommes  redevables  de  la  connoiffance  de  ces 
faits  ,  également  curieux  &  intérefTàn;. 

Comme  le  fang  tongulé,  &  l'exfudation  inflam- 
nia toi re,  font  les  fubftances  au  moyen  defquelles 
la  Nature  réunifies  parties  divifee- ,  il  s'enfuit 
que  lorfque  l'une  ou  l'autre  fe  trouve  manquer 
de  la  qualité  n  ce/Taire  pour  remplir  cet  office, 
la  réunion  ne  fauroit  avoir  lieu. 

Nous  ignorons  (i  un  état  de  maladie,  ou  d'autres 
caufes,  peuvent  ôter  au  fang  cette  propriété  -,  mais 
c'efi  un  fait  qu'il  la  perd,  lorfqu'il  rtfle  un  cer- 
tain ttms  expofé  à  l'air  libre.  S'il  s'épanche  dans 
quelqu'une  des  parties  internes  du  corps,  excepté 
les  inteflins  &  les  poumons ,  les  tégumens  de- 
meurant entiers ,  l'air  n'y  peut  avoir  aucun  accès , 
&ne  fauroit  par  conféquent  l'altérer.  Mais  ,  dans 
les  cas  deplayes  &  de  fractures  compliquées ,  le 
fmg  extravafé  efl  néteflairemenr  expofé  à  l'air. 
S'il  ne  l'eft  que  pour  un  teins  très  -  court,  il  n'en 
réfulte  pas  de  mauvais  effets  ;  mais  ii  ce  tems  fe 
prolonge  au-delà  d'un  cettain  terme,  le  fang  fe 
corrompt,  &  perd  par- là  même  la  faculré  de 
fervir  de  lien  en:re  les  parties  qu'il  s'agit  de 
réunir. 

Mais  fi  le  fang  peut  fervir  de  milieu  pour  cette 
réunion  ,  fa  préfence  n'y  efi  point  néceffairfe  11 
n'en  eft  pas  de  même  de  lexiudation  inflamma- 
toire, fans  laquelle  cate  opération  delaNa;ure 
ne  fauroit  avoir  lieu;  celle-ci,  pour  teinpiir 
fon  objet,  doit  aufli  avoir  certaines  qualités  qui 
paroifient  dépendre  abfo!urrent  du  degré  d'in- 
flammatioti  de  la  partie  affectée.  C'tft  une  opi- 
nion généralement  reçue  ,  que  les  ccVés  d'une 
playe  (e  réunifient  plus  facilement  quand  elle  lAft 
accompagnée  que  d' fine  légère  inflammation  ,  que 
iorfque  teile  -  ci  tfl  plu- forte.  Mais  cette  opinion 
n'efi  pas  fondée  dans  tous  les  cas  ;  l'expérience 
journalière  montre  que  les  playes  fe  ferment  ;3 
en'sénéral,  plus  facilement  cluz  les  fu/ets  ro- 
bufies  &.  vigoureux, que  dans  les  individus  faibles 
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&  mal  fains  -,  &  nul  Praticien  n'ignore  que  l'in- 
flammation eft  plus  faible  chez  les  derniers  que 
chez  lec  premiers. 

Les  forces  médicanices  de  la  Nature  dévelop- 
pent fur- tout  leur  efficacité  fur  les  gens  robuftes, 
pendant  les  premières  époques  de  l'âge  viril.  Aufli 
voyons-nous  que  c'efi  dans  ces  corps  qui  ont  ac- 
quis toute  la  vigueur  dont  ils  font  fufceptibles  , 
que  l'inflammation  fe  manifefte  dans  le  degré  le 
plus  convenable  ,  pour  opérer  la  réunion  &  la 
cicatrifation  des  playes.  Elle  efi  fouvent  trop  vio- 
lente dans  le  tempérament  fanguin  -,  dans  le  tem- 
pérament phlegmatique  ,  elle  efifujtre  à  man- 
quer de  vivacité.  Mais  ce  jufie  degré,  requis  pour 
opérer  l'oblitération  des  cavités  contre  Nature , 
ne  tient  point  au  tempérament  de  l'individu; il 
fe  rencontre  dans  ces  corps  heureufement  orga- 
nifés ,  où  aucun  tempérament  particulier  ne  pré- 
domine. Si  l'inflammation  eft  trop  languiffante  , 
l'exfudation  fera  trop  peu  abondante  ou  de  mau- 
vaife  qualité,  &  n'opérera  point  la  réunion  des 
panies  féparées.  Si  elle  efi  trop  violenre,  fiction 
exceflive  des  vaifiêaux  la  rendra  également  im- 
propre au  procédé  par  lequel  doit  s'opérer  la 
réunion. 

Lorfque,  dans  des  fujets  lâches  &  foibles  ,  on 
veut  opérer  la  réunion  d'une  playe  limplc  (  Vvy. 
Playe  ),  il  arrive  fouvent  qu'au  lieu  de  voir  une 
vive  inflammation  fe  manifeller  au  bout  de  quel- 
ques heures,  on  obferve  au  contraire  qnil  fe 
pafîé  quelques  jours  fans  qu'on  en  apperçoive 
aucun  fymptôme  ;  mais  qu'enfin  elfe  furvieni  ,  fe 
porte  à  un  degré  très  -  confidérable,  &  fe  rermine 
par  une  fuppuration  abondante  de  toute  la  fur- 
face.  Mais  au  lieu  d'imputer  ,  comme  on  le  fait, 
ca  accidenta  la  violence  de  l'inflammation ,  on 
ne  doit  l'attribuer  qu'an  peu  d'énergie  de  l'in- 
flammation anhdive  ,  qui  a  déterminé  la  Nature 
à  exciter  la  fuppuration,  pour  parvenir  à  ci.atiifer 
la  plsye. 

Les  fymptômes  de  l'inflammation  adhéfive 
font  exactement  les  mêmes  que  ceux  de  l'inflam- 
muion  phlegmontufe,  fi  ce  n'tft  qu'ils  ont  moins 
d'intenfité,  &  qu'ils  font,  pour  l'ordinaire  ,  moins 
violens.  -Dans  un  os  de  playe  légère  &  f  .per- 
ficielle ,  où  l'inflammation  adhéfh  e  <-ft  faite  qu'elle 
doit  être,  les  fymptômes  locaux  font  peii  con- 
fidérabies ,  &  lei  fymptômes  généraux  ou  fébriles 
font tout  -  à  -  fait  nuls.  Dans,  les  grandes  playes, 
les  fymptômes  inflammatoires  ont  proportion— 
nément  plus  de  gravité-,  ils  font  généralem  ut  ac- 
compagnés d'un  peu  de  fièvre;  il  y  a  auiii  plus 
oit  moins  de  chaleur,  de  gonflement  &.  de  dou- 
leur dans  la  partie  affectée. 

Ces  fymptômes  montrent  la  préftnce  d'un  de- 
gté  d'inflammation  fufîifant  pour  oblitérer  la 
cavité  de  la  play- ,  fans  a^oir  la  vivacité  nécef- 
faire  pour  déterminer  la  fuppmarion,  ou  pour 
faire  appréhender  qn'elle  ne  furvienne.  On  pourra 
être  parfaitement  tranquille  à  cet  égard  ,  fi  l'on 
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voit  les  fymprômes  dont  nous  venons  de  parler 
s'appaifer  en  peu  de  tems  ,  comme  au  bout  de 
douze  ou  de  vingt  -  quatre  heures  au  plus  ;  mais  , 
fi  au  lieu  de  diminuer  ,  on  les  voit  aller  en  aug- 
mentant à  cette  époque,  &  fur-towt  après  le 
fécond  ou  le  rrcifième  jour  ,  il  y  a  tout  lieu  de 
s'attendre  à  la  fuppuraiion. 

Un  trop  srand  degré  d'inflammation  eft  plus 
fouvcnt  un  obftacle.  à  la  réunion  des  playes  que 
le  contraire.  Aufîi  cette  réunion  a  -  t  -  elle  plus 
fù  rement  lieu  dans  les  cas  de  playes  dont  les  bords 
ont  peu  foufferts  ,  que  dans  ceux  où  les  parties 
ont  été  fort  coniures  &  lacérées,  &  où  par  con- 
fécjuent  l'inflammation  devient  nécefTairement  plus 
violente,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  à  l'article 
Vi.AYv..  D'ailleurs  quand  les  parties  divifées  ont 
été  telîement  maltraitées  que  la  vie  n'y  fubfifie 
plus,  on  comprend  aifément  qu'il  ne  peut  plus  y 
avoir  lieu  à  leur  réunion.  Les  corps  étrangers 

empêchent  auflî  qu'il  ne  fe  forme  d'adhérence 

entre  Us  parties  divifées 

De  V Oblitération  des  cavités  par  l'inflamma- 
tion fuppurativè. 

Lorfque  la  fimple  réunion  ne  peut  pas  avoir 
lieu  ,  la  Nature  fuit  une  autre  marche  ,  pour  fer- 
mer les  cavités  &  cicatrifer  les  playes  ;  elle  ex- 
cite dans  ce  but  la  fuppuration  ,  à  moins  que  le 
défordre  des  parties  affectées  ne  foit  tel  qu'il  y 
détermine  la  formation  de  la  gangrène.  Voye^  Gan- 

GRENE. 

L'inflammation  adhéfive  a  lieu  dans  toute  ef- 
pèce  de  playe  -,mais  lorfque  ,  par  quelqu'une  des 
caufes  ci  -  deftus  mentionnée?,  elle  ne  peut  opérer 
la  réunion  des  parties  divifées ,  au  lieudedimi- 
nuer  au  bout  de  vingt  -  quatre  heures  ,  elle  ac- 
quiert plus  de  vivacité(  Voyei  Pla vt).  La  fur- 
face  de  la  playe  fournit  d'abord  un  écoulemanr, 
qui  n'tfi  autre  chofe  que  du  fang  plus  ou  moins 
altéré;  mais  bientôt  il  s'y  joint  une  férofiré  très- 
fluide  ,  qui  peu-ù-peu  s'épaiffit ,  devient  blanche, 
&  préfente  ,  au  bout  de  quatre-  ou  dnq  jours, 
tous  les  caractères  du  pus. 

Dans  les  playes  qui  viennent  à  fuppuration , 
il  y  a  toujours  un  vuide  p'us  ou  moins  grand 
formé  p^r  la  perte  de  fubftance ,  ou  feulement 
par  la  rétraction  des  parties.  Pour  remplir  ce  vuide, 
la  Nature  crée  une  nouvelle  fubftance,  qu'on 
nomme  bourgeons  ou  tubercules  charnus  ,  &qui 
végète  fur  toute  la  furface  enflammée.  Cette  fubf- 
tance de  couleur  vermeille  s'élève  en  forme  de 
petites  pointes  irrégulières ,  arrondies  au  fommet, 
humectées  parle  pus  qui  s'y  prépare  &qui  en 
découle,  &  fi  délicates  qu'elles  (aignent  pour  peu 
qu'on  les  touche  rudenu-nr.  Ces  bourgeons  font , 
en  général  ,  plus  nombreux  &  plus  conlidérables 
au  fond  des  playes  que  vers  leurs  bords.  Lorfque 
deux  bourgeons  fe  trouvent  en  contael ,  ils  fe 
réunifient  &  croiffent  enfemble  jufqu'à  ce  que  la 
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cavité  de  la  playe  en  foit  remplie  au  ni\  eiu  de 
la  i  eau. 

De  quelque  partie  du  corps  que  naiffe  cette 
nouvelle  fubftance,  elle  eft  toujours  de  m jaie  na- 
ture •,  celle  même  qui  végète  fur  le?  os  nedifF. sre 
en  rien  de  celle  qui  fort  des  parties  molles  les 
plus  délicares.  Lorfqu'on  coupe  les  bourgeons , 
on  n'y  découvre  aucune  apparence  de  fibres  ;  on 
n'y  voit  qu'une  maffe  chai  nue  d'un  tiffu  très  - 
uniforme  •,  ils  femblent  être  principalement  com- 
pofcs  de  vaiffeaux  fanguins.  Ils  paroiffent  avoir 
aufti  des  vaiffeaux  lymphatiques  &  des  nerfs  ,  & 
probablement  ils  renferment  une  fubftance  qui 
fert  à  les  réunir.  Ils  commencent  à  fe  montrer 
vers  le  troisième  ou  le  quatrième  jour,  &  âme- 
fure  qu'ils  fe  développent,  les  bords  de  la  playe 
fe  rapprochent ,  ce  qui  en  diminue  la  cavité. 

C'efl  une  chofe  qui  paroît  affez  fingulière  que 
ce  rapprochaient  des  bords  d'une  playe,  auquel 
il  femble  que  l'élaftkité  des  parties  devroit  s'op- 
pofer.  Cependant ,  fi  on  examine  avec  attention 
ce  phénomène  ,  on  verra  qu'il  tient  uniquement 
à  l'affaiffement  des  parties.  Au  premier  inftant 
d'une  playe,  l'élafticité  des  tégumens  &  des  chairs 
les  fait  contracter  de  part  &  d'autre ,  &  le  gon- 
flement qui  furvient  bien  -  tôt  après ,  augmente 
encore  leur  diftance.  Mais,  lorfque  l'enflure  di- 
minue ,  cette  diftance  diminue  par -là  même; 
de  plus ,  les  parties  voifiaes  de  la  bleffure  s'af- 
faiffent  toujours  plus  ou  moins,  au-delà  de  leur 
état  naturel,  ce  qui  relâche  la  peau  &  lui  permet 
de  s'étendre  plus  qu'auparavant. 

Le  procédé  par  lequel  fe  cicatrifent  les  playes," 
en  conféquence  de  la  fuppuration ,  eft  le  même 
par  lequel  la  Nature  ferme  la  cavité  d'un  abcès. 
L'évacuation  naturelle  ou  artificielle  du  pus  per- 
metiant  aux  parois  de  ce.'te  cavité  de  fe  rappro- 
cher ,  les  bourgeons  charnus  qui  fe  forment  à 
leur  furface  interne,  croiffent,  viennent  bien -rôt 
en  contael  les  uns  avec  tes  autres,  &  complettent 
la  réunion  des  parties  qui  avoient  éré  féparées. 

Telle  eft  la  manière  dont  les  cavités  fe  ferment 
par  la  fuppuration.  Pour  que  cette  opération  fe  fjffe 
de  la  manière  la  plu?  convenable  ,  il  faut,  comme 
dans  le  cas  de  réunion  par  fimple  adhélion  des 
parties  ,  un  certain  degré  d'inflammation  ,  qui  ne 
foit  ni  trop  violent  ni  trop  foible  ,  tel  qu'on 
l'obferve  chez  des  fujets  jeunes  ,  robuft.s&  bière 
conftituéî.  Elle  doit  être,  en  général,  accompagnée 
d'un  peu  de  fièvre,  au  moins  lortque  la  cavité 
à  remplir  eft  d'une  certaine  étendue  ;  car  ,  en 
pareil  cas  ,  s'il  n'y  a  ni  foif  ni  chaleur,  ni  aucun 
autre  fymptôme  d'affection  générale  ,  l'inflam- 
mation ,  pour  l'ordinaire  ,  eft  très  -  légère,  la  fup- 
puration fera  d'une  mauvaife  qualité ,  &  le*  gra- 
nulations n'auront  point  les  caractères  conve- 
nables pour  opérer  la  cicatrifation.  D'un  autre 
côté,  fi  la  fièvre  eft  très -forte  ;  li ,  au  lieu  de 
fe  modérer  au  bout  d'un  certain  intervalle,  fes 
fymptômes  vont eaaugmemantj fi  elle  'ë  prolonge 
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au -delà  du  période  où  là  fuppnration  doit  être 
complettement  établie  ,  fi  les  forces  du  maladeTie 
fe  remontent  pas, on  ne  peut  rien  attendre  de  bon 
de  cet  état  de  cbofes. 

Quant  aux  ngnes  locaux,  ceux  qui  annoncent 
que  le  procédé  de  la  fuppuration  chemine  con- 
venablement ,  font  un  degré  modéré  d'infbm- 
maiion,  une  granulation  d'une  couleur  vermeille, 
&  un  pus  de  berine  apparence.  Les  bourgeons, 
de  couleur  pâle,  livide  ou  trop  foncée,  ceux 
cjiù  font  trop  petits  &  uniformes,  trop  peu  nom- 
breux ou  trop  abondans  ,  donnent  lieu  de  crain- 
dre que  la  cavité  ne  fe  rempliffe  mal,  ou  point 
du  tour.  L'on  peut  former  la  même  opinion  I.  rf- 
qu'on  voit  la  plaie  fournir  un  pus  féreux,  icho- 
reux,  fétide,  cxc. 

De  la  Régénération  de  la  -peau. 

Après  avoir  expliqué  de  quelle  manière  fe  fait 
Sa  Régénération  des  chairs  dans  les  plaies  ,  &c, 
il  nous  reffo  à  parler  de  la  Régénération  de  !a 
peau  &  de  'a  manière  dont  fe  forme  une  cica- 
trice. 

Lorsqu'une  plaie  fe  ferme  en  conféquencè  de 
^inflammation  adbéfne,  les  bords  de  la  peau 
fournirent  Fexfudarjon  inflammatoire,  ainfi  que 
ïes  parties  plus  profondément  fituées  ,  &  fe  réu- 
nifient au  moyen  de  ce  fluide  &  du  fang  ex- 
îravafé  entre  eux.  Jl  fe  forme  fur  la  furface  de 
la  p!?.ie  une  croûte  produite  foit  par  du  fang 
extravafé,  foit  par  une  exfudation  des  parries  di- 
vifées  qui  fe  coagule  &  fe  defsècbe  par  l'éva- 
poiation  de  fa  portion  aqueufe.  Ceite  croûte 
ne  s'orgînife  point,  mais  elle  demeure  forte- 
ment attachée  aux  parties  qu'elle  recouvre.  Au- 
deffous  d'elle,  &  au  niveau  des  tégumens  y  fe 
forme  la  nouvelle  peau,  membrane  fine  &  déli- 
cate qui,  peu*à-peu,  devient  plus  forte  &  plus 
épaiffe.  La  croûte,  dont  nous  avons  parlé,  lui 
cft  tellement  adhérente ,  que  fi  on  veuioiti'arra- 
cher,  on  cécbireroit  aufii  la  cicatrice  -y  mais ,  fi 
on  la  Iaiffe  à  elle-même,  elle  durcit,  fe  tef- 
ferre  ,  fe  détache  peu-à-ptu  &  fe  fépare  enfin 
de  la  nouvelle  peau.  Celle-ci  paroît  d'abord  rouge, 
puis  elle  prend  une  couleur  brune,  &  devient ,  au 
bout  d'un  certain  tems ,  aufli  blanche ,  mais  plus 
luifante  que  l'ancienne  peau. 

Lorfque  la  cicatrifation  fe  fait  de  la  manière 
la  plus  favorable  ,  les  tubercules  charnus  s'élè- 
vent exactement  au  niveau  de  la  peau  ;  s'il| 
pouffent  au-delà-,  il  ne  fe  forme  point  de  ci- 
catrice, à  moins  que  la  Nature  ou  la  main  du 
Chirurgien  ne  détruife  l'excédent  ;  s'ils  ne  s'élè- 
vent pas  àffez ,  ia  conféquencè  en  tfl  la  même  : 
néanmoins  ceci  doit  s'entendre  dans  uftt  cer- 
taine blinde. 

On  obferve  que  la  cicatrice  en  généralement 
beaucoup  mofns  monde  que  l'ancienne  peau  -, 
calle-ci  n'étant  par-tout  attachée  aux  parties  fub- 
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iacentes  que  par  un  tiffu  cellulaire  plus  ou  moins 
lâche  ;  au  lieu  que  la  cicatrice  fe  forrae  immé- 
diatement fur  les  granulations  auxquelles  elle 
demeure  fciidement  unie;  c'en  pour  cette  raifon 
que  quoique  d'abord  elle  fe  trouve  au  niveau 
de  ia  peau,  elle  paroît  fouvent  plus  enfoneée 
lorfqiu.  les  parties  voifir.e? ,  ayant  repris  de  l'em- 
bonpoint, s'é'èvent  au-deffus  de  ce  niveau,  ce 
que  ne  peut  faire  la  cicatrice. 

La  cicatrice  diffère  tellement  en  apparence  de 
la  véritable  peau  que  tant  le  monde  efl  d'accord! 
à  la  regarder  comme  une  autre  fubflance.  Ce- 
pendant, fi  on  l'examine  avec  foin,  on  verra 
fa  furface  couverte  ,  ainfi  que  celle  de  la  peau  , 
d'ép'derme  &  de  réfeau  muqueux.  Au-deffous  de 
ces  membranes,  on  «trouve  une  furface  li  fie  6c 
polie  qui ,  proprement,  efl;  celle  de  la  nouvelle 
peau.  Mais,  fi  l'on  veut  la  féparer  par  la  diffec- 
tion  des  parties  qu'elle  recouvre,  on  ne  trouve 
qu'une  mjffe  uniforme,  fans  dififoclion  de  mem- 
brane &  d'autres  partie?.  Il  n'y  a  donc  peint  de 
nouvelle  peau  ,  mais  la  furface  de  l'ulcère  en  a 
corstraclé  l'apparence  en  devenant  moins  vafeu- 
laire,tn  peidantb  faculté  de  fournir  du  pus, 
en  prenanr  un  tiffu  ferré,  1  i fie  &  poli  &  en 
devenant  capable  de  former  l'épiderme  &  le  ré- 
feau muqueux.  Elle  n'a  pas  la  flexibilité  & 
l'élafiuité  de  la  \raie  peau  ^  mais  elle  a  à-ptu- 
près  la  même  force  pour  défendre  les  parties 
qu'elle  recouvre  des  injures  extérieure*.  La  diffé- 
rence qui  fe  trouve  entre  l  une  &  l'auire  dimi- 
nue à  la  longue,  mais  ne  s'effoce  jamais  entiè- 
rcrn.nt  ;  car  la  cicatrice  n'acquiert  jamais  les- 
papilles  qu'on  obferve  par -tout  fur  la  peau. 

Des  différences  qu'on  obferve  dans  la  manière 
dont  Je  fait  la  Régénération  en  dtverfes 
paities  du  corps. 

La  Régénération  des  parties,  telle  que  nous 
venons  de  l'expofer  ,  n'eft  pas  généralement  ad- 
mife  par  les  Praticiens-,  quelques-uns  même  du 
premier  rang  ont  cherché  à  prouver  que  dans 
les  pl;.i..s  &  les  ulcères ,  il  ne  fo  faifoit  )smv.î 
aucune  reproduction  de  parties  charnues,  ils 
pré;endent  ,  qu'en  pareil  cas,  l'oblitération  des 
cavités  efl  la  conléquence  de  l'affaiffement  de 
leurs  côtés,  &  non  de  ce  qu'une  nouvelle  fubf- 
tance  fe  forme  pour  les  remplir.  Mais ,  comment 
fe  refufer  au  témoignage  des  yeux  qui  prouve 
le  contraire  ?  comment  fe  perfuader  que  la  Naj 
ture  n'ait  d'aune  marche  à  fuivre  ,  pour  réparer 
le  défordre  qui  fuit  la  deflruélion  d'une  petite 
portion  de  chairs  ,  que  d'en confumer  un  volume 
beaucoup  plus  coniidérable  aux  environs  de  la 
partie  blcflée? 

fa  deiirnclion  de  quelques  parties  du  corps 
efl  fuivie  de-  diflérens  effets  fuivant  les  organes 
qui  ont  fouffert.:  Quelquefois  le  corps  n'a  ai  ce. n 
pouvoir  pour  régénérer  ce  qu'il  a  perdu,  d'auue* 
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fois  il  fe  forme  une  nouvelle  fubfiance  qui  en 
remolit  le  vuide,  mais  qui  eft  incapable  de  rem- 
plir* les  fonctions  de  celle  qu'elle  remplace-, 
d'autre  fois  enfin  cette  nouvelle  fubfiance  eft 
femblable  à  la  première  &  propre  à  exercer  les 
mêmes  fondions. 

Lorfque  quelqu'une  des  extrémités  du  corp= , 
telle  qu'une  main,  un  doigt,  une  oreille,  ou 
qiiîlqu'autre  partie  qui  ne  laiffe  après  elle  au- 
cune cavité  tje  trouve  emportée  ,  la  Nature  ne 
fait  rien  pour  la  remplacer  \  elle  fe  contente  de 
former  une  cicatrice  fur  l'endroit  d'où  elle  a 
été  léoarée.  Mais  s'il  y  a  déperdition  d'une  por- 
lion  d'os  ou  de  mufcles,    la  cavité  fe  remplira 
d'une  nouvelle  fubfiance,  dont  le  volume  pour 
l'ordinaire  ,  fera  moindre  que  celui  de  la  por- 
tion retranchée,  parce  que  Tes  côtés  de  la  cavité 
fe  rapprochent  toujours  plus  ou  moins.  Dans 
une  pluie  fimple  cependant  où  il  n'y  a  poinr 
de  pei  te  de  fubfiance ,  la  cavité  formée  par  la 
rétradion  des  parties  fe  lemplira,  de  même  que 
dans  ce  dernier  cas  ,  par  la  formation  d'une 
nouvelle  fubfiance  dont  la  quantité  iera  pro- 
portionnée à  fon  étendue.  Cate  lubftance  fa- 
çonnée par  les  vaifTeaux  lymphatiques^  qui  en 
abforbent  les  parties   fluides  &  gélatineufes , 
&  par  les  artères  qui  y  dépofent  une  matiète 
plus  folide,  fe  convertit  avec  le  tems  en  une 
mafVe  fibreufe  plus  ou  moins  femblable  au  tiffu 
'  cellulaire. 

On  ne  peut  pas  regarder  cette  nouvelle  fubf- 
tar.ee  comme  une  véritable  Régénération  des 
parties  détruites-,  elle  n'a  ni  le  tjffu,  ni  l'appa- 
rence ,  ni  les  propriétés  de  celle  qu'elle  rem- 
place ,  quoiqu'elle  répare  quelques-uns  des  in> 
convéniens  que  le  défaut  de  celles-ci  pourroit 
occafionnen  Mais  il  fe  fait  quelqnefois  une  fe- 
produélion  plus  utile  &  plus  cornplerte  des  par- 
ties détruites  ,  quoiqu'à  l'exception  del'épiderme 
&  du  tiffu  muqueuxiln'y  en  aît  aucune  qui  fe 
régénère  entièrement  telle  quelle  étoir  aupara- 
vant. Ainfi,la  peau,  les  tendons,  le5(  ligamens 
les  nerfs  même ,  les  os  &  peut-être  d'autres  or- 
ganes fe  régénètent  fonvent  au  point  de  pou- 
voir remplir  les  mêmes  fondions  qu'auparavant, 
fans  cependant  avoir  tout-à-fait  la  même  appa- 
rence que  dans  leur  état  naturel. 

La  Régénération  de  quelques  parties  d'un  ten- 
don ou  d'un  ligarnenr,  n'efi  point  une  chofe  très- 
rare.  La  fubfiance,  formée  pour  remplir  le  vuide, 
reffemble  un  peu,  en  apparence,  au  tiffu  fibreux 
de  ces  organes-,  il  fuffit ,  pour  qu'elle  en  rem- 
plifTe  les  fondions ,  qu'elle  puiffe  foutenir  l'efroit 
des  mufcles  ou  le  mouvement  des  jointures,  fans 
fe  déchirer  &  c'eft  ce  qu'on  voit  fouvent  arriver. 
Cttte  fubfiance  n'a  pas  rout-à-feir  ia  même  couleur 
que  celle  qu'elle  remplace,  fes  fibres  ne  font  pas 
difpoféos  d'une  manière  autii  régulière,  &  elle 
eft  toujours  plus  voluminetife,  ce  qui  occafionne 
un  nœud  ou  un  renflement  dans  l'endroit  où  le 
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tendon  fe  trouve  ainfi  réparé.  Il  arri\  e  aufti 
fréquemment  que,  contractant  des  adhérences, 
avec  les  parties  voifines,  elle  eft  gênée  dans  (es 
mouvemens  ,  ce  qui  nuit  au  jeu  de  l'organe  ; 
mais  cette  gêne,  pour  l'ordinaire,  fe  diffipe  peu- 
à-peu. 

De  petites  portions  de  nerfs  fe  régénèrent 
quelquefois -,  on  cil  du  moins  autorifé  à  le  iup- 
po'fer  ,  parce  qu'on  voit  que  des  parties  ,  qui 
étoie-nt  devenues  paralytique^  en  ecntéquence  de 
la  fedion  d'un  nerf,  a.v  oient  repris  enfuite  te 
fenriment  ci  le  mouvement.  Mais  ce  rétubliiTe- 
ment  3  rarement  lien  ,  ii  demande  beaucoup  de 
tems,  &  il  dépend  peut-être  de  circonfiance>  très- 
différentes  d'une  Régénération  de  fubfiance*. 

Les  os  ,  formés  de  la  matière  la  plus  dure 
qui  entre  dans  la  composition  du  corpi  humain, 
fe  régénèrent  de  la  minière  la  plus  remarquable-, 
&  cette  Régénération  a  lieu  non- feulement  la 
où  il  y  a  une  fimple  folution  de  continuité  de 
ces  organes ,  mais  auffi  .  lorfqu'une  portion  en 
a  été  retranchée:.  &  même  on  a  vu  fe  repro- 
duire des  os  qui  avoient  été  enlevés  en  entier. 
Mais  le  nouvel  os  n'efi  pas  exacfcrnem  fembla- 
ble  à  l'ancien  -,  il  en  diffère  par  fon  apparence  exté- 
rieure ,  &  généraî.ment  fa  figure  eft  très-irré- 
gulière.  La  nouvelle  offifkation  eft  fujeîte  à  s'é- 
tendre plus  qu'il  ne  convient,  &  il  faut  que  le 
Chirurgien  s'occuppe  à  la  contenir  dans  fes  jufles 
bornes.  L'irrégularité  de  la  forme  ,  &  la  trop 
grande  étendue  du  nouvel  os  occalionnent  fou- 
vent  une  anchylofe  lorfque  le  calus  fe  forme 
auprès  d'une  jointure. 

Le  nouvel  os  fe  forme  par  un  procédé  exac- 
tement femblable  à  celui  par  lequel  ont  été  for- 
més tous  les  os  du  corps  -,  c'efl-à-dire  par  l'offi- 
fication  des  artères.  Voye\  Cal. 

Dans  p:çfque  tous  les  cas  où  la  fubfiance  Ré- 
générée s'afftmile  à  la  nature  de  l'ancienne  ,  ce 
changement  commence  de  part  &  d'autre  aux 
bords  des  parties  qui  ont  été  divifées,  &  s'avance 
graduellement  vers  le  centre  de  la  cavité.  Mais 
cette  obfervation  ne  i'appliqr.e  pas  à  la  Régéné- 
ration des  os,  comme  a  celle  des  autres  parties-, 
car,  quoique  fofiifkation  friive  cette  marche, 
lorlqn'il  n'y  a  qu'une  portion  d'os  peu  confidé.» 
rable  à  réparer,  il  n'en  eft  pas  de  même  lorf- 
que cette  portion  eft  très-étendue ,  ou  lorfqu'ii 
^  a  un  os  entier  à  Régénérer  -,  en  pareil  cas , 
î'ofiification  commence  à  fe  faire  en  plufieurs  en^ 
droits  à-la-fois,  ce  qui  abrège  beaucoup  le  pro- 
cédé. Voyei  un  Ouvrage  de  M.  J.  Moore,  Chi- 
rurgien de  Londres,  intitulé:  A  differtation  on 
the pwcefsof  Nature  in  the  healingof  jVounds,  &c. 

REGIME,  Eegimen.  Conduite,  man;ère  de 
fe  gouverner  relativement  au  boire  &  au  manger  } 
au  repos  ,  au  mouvement,  à  l'exercice  de  toutes 
les  fondions  du  corps.  Dans  l'acception  vulgaire 
decemut,  on  l'applique  feulement  à  la  conduite 
J  qu'on  doit  tenir  dans  l'état  de  ms\  -\die.  Nous  n'en- 
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treprendrons  pas  ici  de  traiter  dans  toute  fon 
étendue  ce  fujet,  dont  la  confidération  appartient 
à  l'a  Médecine  proprement  dite  -,  nous  nous  con- 
lenrerons  feulement  de  préfenter  quelques  remar- 
quas fur  ce  qui  concerne  le  Régime  à  fuivre  dans 
les  maladies  chirurgicales. 

La  circonftance  qui  mérite  le  plus  l'attention 
du  Praticien  dans  les  playès ,  &  dans  la  plupart 
des  ma'adies,  qui  font  du  rellon  de  la  Chirurgie, 
c'eft  l'inflammation  ,  ainfi  que  nous  avons  eu  fré- 
quemment occafion  de  le  faire  obferver  dans  le 
cours  de  cet  ouvrage.  (Voyei  particulièrement 
les  mots  Inflammation,  Playe  ,  Cancee.  , 
Ulcère).  On  ne  doitiièn  négliger  pour  préve- 
nir   ou  du  moins  modérer  cet  état ,  d'où  dépend 
généralement  le  plus  grand  danger  du  malade. 
Or ,  le  régime  eil  un  des  plus  fûts  moyens  d'y 
réui'fir,  &  Souvent  la  négligence  à  cet  égard  fuf- 
fit  pour  empêcher  le  fuccès  de  tous  les  autres 
qu'on  pourroit  employer.  On  aura  foin,  pour 
remplir  cette  indication  ,  de  tenir  le  malade  dans 
le  plus  parfait  repos  de  corps  &  d'efpdt.j  on  le 
placera  dans  la  pofition  qui  lui  fera  la  plus  com- 
mode -,  on  écartera  de  lui  tout  ce  qui  peut  frap- 
per fes  fens  un  peu  vivement,  comme  le  bruit, 
une  lumière  trop  vive.  &  tout  ce  qui  peut  fa- 
tiguer l'attention  ou  émouvoir  fortement  les  af- 
fections del'ame  -,  on  évitera,  autant  qu'il  fera  pof- 
ble  ,  de  le  tenir  dans  un  air  trop  chaud  ou  trop 
froid.  On  fera  fur -tout  attentif  à  ne  lui  donner 
que  des  alimens  faciles  à  digérer  ,  &  en  petite 
quantité  •  (cuvent  même  il  faudroit  le  priver  de 
toute  efpèce  d'alimens  proprement  dits ,  &  ne 
lui  permettre  que  des  boiffons  aqueufes,  qui ,  en 
s'uniflant  au  fang  ,  le  rendent  plus  doux  &  moins 
propre  à  irriter  lefyftême  des  vaifleaux.  On  en- 
tretiendra la  liberté  du  ventre  ,  au  moyen  des 
lavemens  ou  des  laxatifs  les  plus  doux  ,  de  peur 
que  l'accumulation  des  matières  dans  les  inttftins 
ne  tende  à  augmenter  liriitation  générale  ;  mais 
on  évitera  tous  les  purgatifs  acres ,  qui  ne  man- 
queroienrpas  defavorifer  la  dilpolition  inflamma- 
toire. 

Telles-fontà  -  peu  -  près  les  règles  du  Régime 
rafiakhiffant  ,  fur  la  néceflité  duquel  les  Prati- 
ciens font  afiéz  généralement  d'accord  dans  le 
traitement  des  playes  accidentelles,  ou  à  la  fuite 
des  grandes  opérations, &  dont  on  augmente  ou  !  on 
modère  la  févétité ,  fuivant  la  nature  &  l'impor- 
tance du  caï.  On  doif  aitffi  le  frire  obferver  avec 
'plus  ou  moins  de  rigueur  dans  route  les  maladies 
accompagnées  d'iniUmmation,  fur-tout  iorfqu'on 
a  lieu  'de  craindre  quelle  ne  devienne  générale } 
cependant  il  y  a  bien  des  cas  où  il  faut  prendre 
garde  à  ne  pas  le  pouffer  trop  loin,  au  moins 
pour  ce  qui  regarde  l'uîage  des  alimens.  Ainii , 
dans  les  cas  d'uleere,  une  diète  trèi  -  aufière  cft 
fouvent  nuifible  à  la  cicatrifation,  La  pléslure 
extrême,  un  régime  très  -  nourrilfani  &  échauf- 
fant ne  conviennent }  il  eft  vrai,  dans  aucune  ef- 
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i  pèce  d'ulcère -,  mais  la  trop  grande  maigreur  & 

un  régime  févère,  capable  d'affoiblir  le  malade, 
ne  (ont  pas  moins  préjacliciable5. 

I!  faut  en  conféquence,  dans  les  cas  de  cette 
nature  ,  prendre  un  parti  mitoyen  ,  &  entretenir 
le  malade  dans  une  fimation  relie  au  moins , 
qu'il  ne  l oit  pas  beaucoup  plus  foible  que  dans 
l'état  ordinaire  de  lantéj  mais  il  faut,  à  cet  égard, 
fe  conduire  principalement  fuivanr  que  l'exige 
chaque  cas  particulier  j  car  la  difpofition  inflam- 
matoire tft  portée  au  poini  chez  quelques  malades , 
S  que  ia  moindre  écorchure  peut  s'enflammer  & 
|  cauier  des  atcidtns  fâcheux.  Lorfqu'il  furvient 
des  ulcères  un  peu  confidérables  chez  des  per- 
fonnes  ainfi  difpolées ,  il  efl  fouvent  nécetTaire, 
fur  -  tout  dans  les  premiers  t. ms  ,  de  leur  faire 
obferver  un  régime  très -févère. 

Mais  il  n'eft  pas  rare  auffi  que  des  individus 
d'une  conflitution  différente ,  qui  font  fort  affoiblis 
par  ia  longueur  duma!,ou  par  une  mauvaife  nour- 
riture ,  &  qui  n'ont  aucune  difpofition  particulière 
aux  maladies  inflammatoires  ,  fupporient  trè-  - 
bien  ,  &  même  fe  trouvent  mieux  d'un  Régime 
plus  nourriflant  que  celui  auquel  ils  étoient  ac- 
coutumés auparavant.  Dans  lés  cas  de  gangrène, 
il  efl  fouvent  néceffaire  de  faire  fuivre  un  Régime 
très  -  différent  de  celui  qu'exige  l'état  inflamma- 
toire ,  lors  même  que  la  gangrène  efi  le  plus 
manife'tlemcnt  la  conféquence  de  l'excès  de  ce 
dernier-,  car  alors  le  malade  étant  extrêmement 
épuifé  par  de  fortes  évacuations  ,  ou  feulement 
par  l'effet  de  la  maladie ,  l'indication  principale 
doit  être  de  prévenir  la  trop  grande  foiblefle  , 
afin  de  mettre  ie  fyftême  en  état  de  fe  débarraffer 
des  parties  mortifiées,  ou  de  les  détacher.  Or  , 
rien  ne  contribuera  plus  à  remplir  cette  indica- 
tion qu'une  nourriture  fubftamielle  ,  l'ulage  du 
vin  ,  &c.  Voyei  GangrÈn e. 
I      On  voit  ailément  qu'on  ne  fauroit  donner  de 
règle  générale  pour  le  Régime  à  fuivre  dans  le 
traitement  des  maladies  chirurgicales,  mais  qu'on 
doit  abandonner  «u  jugement  &  à  la  diferétion 
du  Praticien  le  foin  d'indiquer  celui  qui  paroîtra 
le  plus  convenable  à  la  (ituation  particulière  de 
chaque  malade. 

RENVERSÉ  fe .  dit  des  plis  qu'on  fait  faire  à 
"  une  bande  dans  un  point  de  la  circonférence  d'un 
membre  inégal ,  afin  que  la  circonvolution  de  la 
bande,  qui  ne  porteroit  que  par  un  de  fes  bords 
ne  fafie  point  de  godet.  Pour  faire  ce  bandage  on 
|  obferve,  clans  les  diflerens  tours  inégaux  qui  for- 
l  ment  des  doloires,  des  moufles,  ou  des  rampans 
I  fur  le  membre;  on  obferve  ,  dis- je,  de  renverfer  la 
I  bande  aux  endroits  inégaux  à  la  partie  poftérieure , 
|  jamais  fur  la  playe  ou  l'ulcère.  Pouréviter  la  multi- 
j  plication  des  Renveriés ,  on  garnit  la  paitie  inégale 
S  avec  des  comprefll-s  allez  épailfes  &  graduées.  Les 
I  Rcnverfés  doivent  ê?re  bien  unis  &  les  plus  courts 
|  qu'il  elîpofflble.  Pour  y  réuffir,il  ne  faut  pas  dérouler 
I  trop  de  bande ,  il  faut  tenir  le  globe  alfez  près  de 
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la  partie,  &  diriger  de  l'autre  main  qui  eft  libre  le 
pli  qu'on  veut  faire  faire' à  ia  bande  ;  fans  cette 
précaution  le  Renverfé  eft  iong  &  piiffé  en  façon 
de  corde.  Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

RENVERSEMENT,  w^t^Frolapfus.  Etat 
d'une  partie  dans  lequel  la  furface ,  qui  étoit 
précédemment  interne  ,  devient  externe  en  paf- 
fant  par  fon  orifice.  La  matrice  ,  le  vagin  ,  le  rec- 
tum, font  les  parties  qui éprouvrent  ie  pins  com- 
munément un  Renverfemenr.  On  dit  que  !a  vefiie 
a  éprouvé  un  femblable  changement  chez  certaines 
femmes.  Voyez  à  ce  fujet  les  Obfervatèurs ,  &  pour 
le  Renverfement  de  matrice  ,  du  vagin  &  du 
reclum,  les  articles  Matrice,  Vagin  &  Anus. 
{M.  Petit  Radel.  ) 

REPERCUSSIFS  de  Repercutio ,  je  repoufTe. 
Nom  donné  par  les  Anciens  à  des  médicpmtns  to- 
piques,  qu'ils  fuppofoient  avoir  la  propriété  de 
repoufler  les  humeurs  afïluentes  fur  une  partie  , 
ou  qui  s'y  feroient  déjà  engagées. 

Les  remèdes  auxquels  on  a  particulièrement 
appli  qné  cette  dénomination  font  ceux  dont  l'tffet 
diiecleft  de  diminuer,  ou  de  faire  cefTer  l'état  in- 
flammatoire d'une  partie  ,  fois  qu'il  tienne  à  une 
aifeclion  phlegmoneufe  ,  éréfypélateufe ,  ou  dar- 
treufe.  Tels  font  l'eau  froide,  la  glace,  une  folu- 
tion  froide  de  nitre  ou  de  kl  ammoniac,  le  vinai- 
gre ,  le  fucre  &  l'extrait  de  Saturne.  Toutes  ces  ap- 
plications ont  1  effet  plus  ou  moins  marqué  de  dimi- 
nuer l'aclion  des  vaifftaux  fanguins ,  &  d'appailer 
ou  de  modérer  en  eux  cette  efpéce  particulière  d'é- 
rétifmeà  laquelle  tient  l'intlimmation.  L'on  attri- 
bue auiTi  la  même  propriété  aux  afhingers  propre- 
ment dits  ,  tels  que  l'alun,  les  vitriols,  le  vin  rouge, 
&c.  On  regaide  encore  comme  Répercuflives  cer- 
taines applications  irritantes,  telles  que  la  folu- 
tion  du  fublimécorrofif ,  celie  du  vitriol  bleu,  &c. 
qui  difiipent  quelquefois  très-promptement  l'in- 
flammation exiflante  dans  une  panie,  en  y  caufant 
une  irritation  d'une  nature  différente. 

L'ufage  de  ces  différens  moyens  eft  d'une  gran- 
de utilité  dans  la  pratique  ,  quoiqu\mployé>  in- 
diferettement  ils  puiiTcnr,  dans  certains  cas,  faire 
beaucoup  de  mal.  Mais  la  théoiie,  bien  plus  en- 
core que  l'obftrvation  ,  a  engagé  beaucoup  de 
Praticiens  à  les  condamner;  &  line  faut  pas  s'éron- 
.  ner  que  ceux  qui  leur  attribuoient  Ip  pouvoir  de 
repoud'tr,  dans  la  malle  du  farsg ,  des  humeurs 
morbifiques  &  vënéneufes  dont  la  nature  cher- 
choit  à  débarraffér  le  corps  ,  en  les  .portant  vers 
quelque  endroit  de  la  furface,  fe  (oient  élèves 
autant  qu'on  l'a  fait  contre  leur  ufage.  UnePbyfiolo- 
gie  plus  éclairée  a  fait  voir  que  le- fluides  vénéneux 
le  formoient  dans  les  parties  affeclées  de  mala- 
dies,  plutôt  qu'ils  n'y  étoient  amenés  par  des 
procédés  dépuratoires  ;  qu'après  leur  formation 
ils  pouvoiem  être  tranfportés  dans  d'autres  par- 
ties du  fyflême^  mais  que  ce  tranfport  peu  nui- 
flble  dans  la  plupart  des  cas,  &  qui  a  toujours 
lieu  ,  s'opère  par  i'aclion  des  vaiiTeaux  abforbarss 
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lymphatiques  •,  qu'enfin  les  applications  aflringen- 
tes ,  &  autres  nommées  RéperculRves,  ne  peuvent 
avoir  i'effet  de  repouffer  dans  la  circulation  les 
fluides  morbifiquei* ,  qui  ne  font  tels  qu'après  avoir 
quitté  les  extrémités  des  vaiffeaux  fanguins  ,  & 
qui  ne  peuvent  y  rentrer  en  vertu  de  l'aclion  de 
pareils  agens. 

Les  Répercuffifs  agifl'ent,  ainfi  que  nous  l'avons 
dit,  en  diminuant  l'état  inflammatoire  des  vaif- 
feaux fanguins,  &  font  en  général  très-utiles  pour 
diffiper  une  inflammation  commençante.  Mais  fi  on 
les  emploie  plus  ta  d  ,  fans  précautions  &  fans 
faire  concourir  leur  ufage  avec  d'autres  remèdes  -, 
ils  ont  quelquefois  des  conféquences  très-fâcheu- 
fes.  Voyez  ce  que  nous  avons  dit  à  ce  fujet , 
auxanicles  Inflammation  ,  Pertes  ,  Gonor- 
rhée  ,  tkc 

REPOUSSOIR.  Inflrument  dontonfe  fert  pour 
arracher  les  chicots  des  dents  :  c'eft  une  tige 
d'acier  ,  longue  d'environ  deux  pouces ,  cimen- 
tée dans  un  manche  d'ivoire  ou  d'ébène  ,  fait 
en  poire  ,  pour  appuyer  dans  la  paume  de  la 
main.  L'extrémité  antérieure  de  la  tige  eft  ter- 
minée de  deux  façons,  ce  qui  fait  deux  efpèces 
de  Repouflbirs.  A  l'un,  c'eft  une  gouttière  obli- 
que ,  longue  d'environ  huit  lignes  ,  qui  finit  par 
deux  petites  débits.  A  l'autre  ,  ce  font  deux  efpè- 
ces de  crochets,  tournés  à  contre  fer.s  ,  ret mirées 
auffi  par  deux  petites  dents  garnies  d'inégalités. 
Ave.c  le  ptemicr  Repoufloir  ,  dont  on  poiie  les 
dents  furie  chicot  ,  le  plus  bas  qu'il  etl  pofiible, 
on  le  fait  fauter.  Avec  le  fécond  on  peut  auîfi 
repouffer  le  chicot,  mais  avec  le  crochet  tourné 
en  dedans,  on  peut-l'attirer  à  foi  &  l'enlever.  Voye% 
les  planches.  Avec  un  bon  Pélican  ,  manié  avec 
adreffe  ,  en  peut  fe  difpenfer  de  l'uf?ge  du  Re- 
pouffoir.  Voyc\  Pélican.  Article  de  V ancienne 
Encyclopédie. 

RESINE  ELASTIQUE.  Suc  végétal ,  épailïï 
au  Soleil,  qui  a  une  flexibilité  &  une  éisfiieité 
étonnantes.  On  en  fait  différens  inftt unions  de 
Chirurgie  ,  particulièrement  des  bougies  &  des 
fondes  creuf.es ,  qui  malgré  la  grande  fenfibi  ité 
de  l'ut  être,  peuvent  y  être  biffées  rrès-long-ttms, 
&  font  pour  cet  objet  infiniment  préférables  aux 
fondts  métalliques ,  qui,  font  fnjettes  à  devenir 
incommodes  aux  malades  par  leur  dureté,  leur 
pefanteur  ,  leur  roideur,  &  par  la  facilité  avec 
iaqutlle  les  utines  ou  les  pus  les  attaquent.  On 
en  fait  encore  de  larges  anneaux  pour  afiurer-les 
fraéhirts  -,  des  peflaires  pour  Sa  chute  de  l'anus 
&  du  vagin j  des  bottes. pour  les  jambes  enflées; 
des  feringues  -,  de  longues  canniiles  fkxible>,  &c. 
Le  public  eft  fort  redevable  à  M.  Bernard  in- 
génieux Artifie  de  Paris,  pour  la  perfection  à 
laquelle  il  a  amené  ces  fortes  d'infirumeas. 
■  RESOLUTIFS  ou  DISCUSSIFS.  Noms  que 
l'on  donne  à  des  remèdes  ,  qui ,  en  agiflani  1  ûmtne 
topiques,  ou  par  un  effet  général  fur  tout  le  fyl- 
.  tême }  ont  la  propriété  de  diffiper  des  tumeurs 
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&  ries  gonflemeris  coctre  l'ordre  naturel.  On  les  a 
àïtm  nommé.;  Atténuans  ,  Fondans  &  In- 
cisifs, dans  la  fuppofition  qu'ils  agiffoient  par- 
ticulièrement fur  les  humeurs  ,  à  la  manière  des 
sgens  chymiques  ,  en  diminuant  leur  vifcofiré  & 
la  cohérence  de  leurs  parties ,  &  en  les  rendant 
par-là  ,  plus  propres  à  rentrer  dans  les  voies 
delà  circulation.  On  comprend  aifément  que  cette 
fuppofition  e(l  mal  fondée,  &  que  les  médica- 
mensdont  il  eft  ici  qut$hon,ne  fauroient  avoir  un 
pareil  effet,  que  par  une  application  immédiare  fur 
les  fluides  à  réfoudre  ,  laquelle  ne  fauroit  avoir  lieu 
de  la  manière  dont  on  peut  en  faire  ufage,  Car, 
donnés  intérieurement ,  ils  font  trop  altérés  avant 
que  d'entrer  dans  If  cours  de  la  circulation,  &  ils 
arri-ent  en  trop  petite  quantité  vers  la  partie 
affeélée  pour  qu'on  puifTe  rien  attendre  de  leur 
opération  :  &  appliqués  à  l'extérieur,  ils  ne  fau- 
roient pénétrer  au  travers  de  la  peau.  Voyei 
Émoliens. 

La  plupart  des  Réfolutifs  agifTent  en  vertu  d'une 
qualité  fédative  &  antifpafmodique.  Aïr.fi,  ctû 
par  le  moyen  de  remèdes  propre?  à  calmer  la 
trop  grande  aélivité  des  vaiffeaux  fanguins ,  qu'on 
obtient  la  réfolution  des  tumeurs  inflammatoires , 
vovei  Inflammation  ;  c'en1  par  des  applications 
narcotiques  &  anodines,  telie^jne  la  ciguë,  la  j 
helladona  ,  &c.  qu'on  parvient  quelquefois  à  difîi- 
per  des  tumeurs  fqnirrhenfes.  j 

Il  y  a  cependant  des  Réiolutifs  d'une  nature  J 
bien  différente*,  ce  font  ceux  qui  agifTent  comme 
ilimulans  &  comme  toniques,  doct  l'effet  direcl 
efl,  ou  de  faire  cefTer  l'érétifme  particulier  des 
vaiffeaux  de  la  partie  affeclée,  en  y  fubflituant 
une;  irritation  d'un  autre  genre  ,  ou  d'exciter  l'ac- 
tion desabforbans  lymphatiques  dans  le  cas  d'en- 
gorgemens  q--  i  dépendent  de  leur  inertie .  On  peut 
ranger  dans  la  première  clafte,  les  rubéfians,  les 
fubflances  réfineufes  ,  les  favonneux,  le  mercure; 
dans  la  féconde ,  doivent  être  compris  les  allrin- 
gens  proprement  dits ,  les  aromatiques ,  les  amers. 
Mais  il  n'tft  pas  facile  de  déterminer  h  priori 
pat  mi  le  grand  nombre  des  médicamens  qui  ap- 
partiennent à  ces  deux  clafles ,  quels  font  ceux 
qui  font  particulièrement  indiqués  dans  tel  ou  tel 
cas  détetminé.  L'expérience  même  n'efl  pas  un 
guide  très-fûr  à  cet  égard,  puifque  tel  remède 
fondant ,  qui  a  parfaitement  bien  réufîi  dans  un 
cas  ,  manque  fou  vent  fon  effet  dans  d'autres  en 
apparente  parfaitement  femblables  ,  ou  agit 
même  d'une  manière  oppofée  à  ce  qu'on  en  at- 
tendoir.  Ainfi ,  le  mercure  qu'on  a  employé  avec 
îe  plus  grand  fuccès  dans  certains  engorgemens 
glanduleux  ,  n'a  fervi  fouvent  qu'à  déterminer 
une  ulcération  caccérenfe  ,  dans  des  cas  qui  pa- 
roiflbient  de  la  même  Rature. 

Voyez  l'article  DiscussiFo  pour  rémunération 
des  remèdes  qui  appartiennent  à  cette  claffe  ,  & 
pour  ce  qui  regarde  leurs  nfages  particuliers , 
voye\  les  articles  Cancer  ,  Ecrouelles,  In-  î 
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flammation  ,  Squirrhe  ,  Tumeur  &c. 

RETENTION  D'URINE,  Jfihurîa 
cyftica.  Maladie  dont  le  principal  fymptôme  con- 
lifte  dans  une  intumefeence  de  l'hypogaftre  ,  oc- 
cafionnée  par  l'urine  tellement  retenue  dans  la 
velue  ,  qu'il  ne  s'en  échappe  que  quelques  gouttes , 
&  quelquefois  point.  Sauvages  ,  dans  fa  Nofolo- 
gte  Méthodique,  place  cette  maladie  dan<  laclafTe 
des  Cachexies ,  &  à  dire  vrai  ,  l'on  n'en  décou- 
vre point  clairemment  la  raifon.  Quoi  qu'il  en 
fon,  s'il  efl  dans  l'erreur  relativement  à  fes  diflri- 
butions     fes  ^delcnprions  qu'il  a  empruntées  du 
D.  Cuflac  ,  n'en  ont  pas  moins  leur  mérite  pour 
lexatfitude  Sclaclarté  qu'elles  ont.  Pourbien  con- 
cevoir ce  que  nous  allons  dire,  tant  fur  les  caufes 
que  fur  les  phénomènes  de  la  maladie  dont  il 
saga  dans  cet  article,  il  faut  fe  rappeller  que 
1  urine  en  un  excrément  qui  doit  néceffatrement 
être  rejetté  de  la  mafTe  du  fang  ,  comme  con- 
tenant tous  les  principes  peu  propres  à  l'entretien 
&  au  développement  des  parties.  La  Naturepré- 
voyaue  en  tout,  a  formé  chez  les  animaux, 
compolés  deux  organes  qu'elle  a  placés  rians  leurs 
abdomens ,  hors  de  ce  qu'on  appelle  le  Sac  du 
péritoine,-  elle  y  a  fait  venir  lé  fang  par  deux 
grottes  artères  très  -  courtes ,  mais  dont  les  bran- 
ches, finguliérement  multipliées,  fuffifent  à  une 
très  -  prompte  &  très  -  abondante  fécrétion.  C'eft 
là  ou  les  principes  de  l'urine  fe  tamifent  à  travets 
les  pores  des  dernières  anériolc-s ,  &  qu'ils  s'u- 
miîent  pour  tomber  dans  chaque  bafftnet  ou  cali- 
cule.par  les  ouvertures  delà  fubftan,e  manieionée. 
Les  artères  la  reçoivent  de  chaque  rein  ,  pour  la 
tranfmettre  à  la  veflie  ,  où  elle  s'accumule  juf- 
quâ  ce  que  le  befoin  de  la  rendre  follicite  fa 
toi  tie.  La  proîiate  embraiic  fi  étroitement  le  col 
de  la  velfie ,  &  les  fibres  mufcuïaîres  qui ,  de 
cette  glande,  vont  le  perdre  fur  les  côtés  ducol 
de  ce  réfervoir,  le  ferrent  tellement  dans  1  état 
le  puis  ordinaire,  qu'aucune  goutte  de  cet  excré- 
ment ne  peut  fortir  ,  fi  ce  n'efl  quand  les  fibres 
des  parois  agifTent  avec  la  plus  grande  force.  On 
conçoit  dès  lors  que  l'excrétion   de  Turine  eft 
l'effet  d'une  opération  forcée  ,  qui  exige  l'inté- 
grité de  nombre  de  puifi'antes  dellinées  à  faci- 
liter fon  exputfion  ,  comme  auffi  celle  des  or- 
ganes ou  parties  par  où  cette  liqueur  excrémen- 
teuSe  doit  le  frayer  une  route,  avant  de  paroîrre 
au -dehors.  Les  Auteurs  &  Dionis  lui-même 
ont  défigné  la  malad  e  qui  fuccède  au  trop  long 
lejour  de  l'urine  dans  la  veiiie,  fous  le  nom 
cTifchurie,-  mais  ceux  qui  font  furvenus  après 
n'ont  pas  manqué  de  trouver  combien  ce  nom 
éton  impropre,  &  que  ,  défignant  l'état  où  les 
urines  font  lupprimées ,  il  pouvoir  également 
fe  rappor.er  au  défaut  d'urine  dont  h  cauie  efî 
dans  le  rein,  aufli  -  bien  que  celui  qui  provient 
d'un  vice  de  la  veffie  ou  des  parties  d'alentour. 
Celui  de  Rétention  écarte  toutes  les  difficultés 
qui  pourroient  s'élever  à  cet  égard  ,  c'tfî  celui 

dont 
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dont  fe  fervent  les  Praticiens  en  Chirurgie  & 
qu'on  conferve  dans  les  Ouvrages  de  l'Art,  comme 
plus  fignificatif  &  moins  fujet  à  erreur.  La  Ré- 
tention d'urine  ,  quoique  facile  àconnoîire  ,  efl 
cependant  une  maladie  fur  laquelle  on  fe  méprend 
fouvent,  chez  les  fujets  fur- tout  dont  la  vtlfie 
a  peine  à  s'élever  au-deflus  du  pubis  dans  fon 
plus  grand  degré  de  dilatation.  Souvent  aufli 
î'iflue  de  l'urine,  qui  a  lieu  en  pareil  cas,  porte 
à  ne  point  foupçonner  une  affection  dont  une 
mauvaife  théorie  en  écartoit  ce  fymptôme  ,  quoi- 
qu'en  pareil  cas ,  on  dût  le  regarder  comme  le 
plus  certain  ou  le  moins  équivoque  ,•  mais  des 
événemens  malheureux ,  dont  l'ouverture  des 
cadavres  a  conllaté  la  caufe  ,  ont  jetté  fur  la  théo- 
rie comme  fur  la  pratique  ,  une  plus  grande  lu- 
mière ,  &  l'Art  en  a  dès-lors  fait  fon  profit. 
C'efl  à  ces  fortes  de  recherches  qu'on  doit  les 
notions  qu'on  a  fur  la  Rétention  d'urine  qui  ac- 
compagne larétroverfion  de  matrice,  l'endurcifle- 
mentde  la  proftate,&  fouvent  les  hernies.  La  Réten- 
tion d'urinepeut  êirel'efFet  d'un  très-grand  nombre 
de  caufes,  dont  la  manière  d'agir  eft  très-diffé- 
rente. Il  ne  fera  fait  mention  ici  que  de  celles 
qui  font  produites  par  la  paralyfie  de  la  veffie, 
par  l'inflammation  de  fon  col  ,  par  les  corps 
étrangers  qui  y  font  contenus  ,  par  la  preffion 
que  la  matrice  exerce  fur  elle  pendant  la  groflefTe, 
par  la  tuméfaction  de  la  profiate,&  par  le  retréciffe- 
ment  &  l'imperforation  de  l'urètre.  Ce  que  nous 
allons  dire  fur  chacune  d'elles ,  nous  a  été  com- 
muniqué par  M.  Sabbaiier,  qui  a  bien  voulu  nous 
aider  dans  ce  travail. 

De  la  Rétention  d'urine  eaufe'e  par  la  paralyfie 
de  la  vejpe. 

Cette  maladie  commune  aux  perfonnes  avan- 
cées en  âge ,  peut  furvenir  à  toute  autre  époque 
de  la  vie,  à  la  fuite  d'une  commotion  violente 
de  la  moelle  de  1  épine,  ou  ,  ce  qui  efl  fort  or- 
dinaire, fi  après  avoir  pris  une  grande  quanrité 
de  boiflon  à  la-fois  ,  on  néglige  de  répondre  au 
befoin  de  rendre  fes  urines ,  &  qu'on  les  retienne 
trop  long-tems.  Ellefe  manifefle  quelquefois  d'une 
manière  lente,  &  quelquefois  allez  fubitement. 
D;ins  le  premier  cas,  elle  commence  par  une 
efpèce  de  débilité  qui  empêche  la  veffie  deie  vider 
cotnplettement ,  de  forte  qu'après  avoir  uriné,  le 
malade  en  conferve  encore  le  befoin  ,  &  efl  obligé 
de  fe  préfenter  fouvent  pour  y  fatbfaire.  Peu  -  à- 
peu  cette  incommodité  augmente*,  enfin  les  urines 
fe  fuppriment  rout-à-f  ir ,  &  la  veffie  s'élève  au- 
defîus  du  pubis ,  où  elles  forment  une  tumeur 
ronde  &  circonfcritc,  dont  la  grofl*tur&  l'étendue 
font  plus  ou  moins  confidérable.  Dans  le  fécond 
cas ,  la  fuppreffion  des  urines  efl  le  premier  fymptô 
me  que  le  malade  éprouve  ,  &  la  veffie  fe  remplit 
&  fediftenddela  même  manière.  Pour  le  plus  fou- 
vent  la  tumeur  que  forme  ce  vifcèie  ,  peu 
Chirurgie.  Tome  II,  Js*"  Partie. 
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douloureufe  dans  le  commencement ,  le  devient 
par  la  fuite,  à  raifon  de  la  preffion  qu'elle  exerce 
fur  les  parties  voifînes.  Quelques-uns  font  beau- 
coup d'effort  pour  uriner ,  d'autres  font  plus  tran» 
quil'es.  Cet  état  dure  pendart  un,  deux  ou  trois 
jours  ,  après  lefquels  les  urines  recommencent! 
à  couler  goutte  à  goutte  ,  tantôt  d'une  manière 
continue  ,  &  prefque  toujours  à  la  volonté  des 
malades.  Il  y  en  a  chez  qui  elles  fortent  en  quan- 
tité égale  à  la  boiffon  dont  ils  ufent ,  fans  que  la 
velïie  fe  vide,  &  qu'elle  celTe  de  faire  faillie  au- 
deffus  du  pubis  ;  on  dit  alors  que  les  urines  for- 
tent par  regorgement.  Cette  circonflance  a  quel- 
quefois trompé  les  gens  de  l'Art ,  au  point  de 
Lur  faire  m<;connoître  l'incommodité  dont  les  ma- 
lades étoient  attaqués ,  &  de  leur  faire  prendre  la 
tumeur  que  forme  la  veffie  pour  un  abcès.  Fran- 
çois Collot  dit,  que  cela  efl  arrivé  plufteurs 
fois  de  fon  tems  ,  &  que  ces  prétendus  abcès 
euflent  été  ouverts ,  s'il  navoit  fait  avertir  les 
malades  de  la  méprife  dont  ils  alloient  être  les 
victimes.  J'ai  été  confulté  par  une  femme  de 
qualité, &  qu'on  fe  propofoit  d'envoyer  aux  eaur, 
dans  la  vue  de  fondre  une  tumeur  dure,  qui 
lui  étoit  furvenue  à  la  fuite  d'un  accouchement 
laborieux  ,  &  qu'on  croyoit  avoir  fa  racine  à  la 
matrice.  Cette  tumeur  n'éioit  autre  chofe  que 
la  veffie  gonflée  par  l'urine,  &  elle  difparut , fur- 
ie-champ ,  par  l'introduction  d'une  fonde  ;  on  ne 
s'étoit  pas  douté  de  fa  nature ,  parce  que,  depuis 

i  cinq  ou  fix  femaines  qu'elle  avoit  commencé  a 
paroître  ,  les  urines  fortoient  à  volonté  &  en 
quantité  raifonnable.  Une  obfervation  inférée 
dans  une  thèfe  ,  foutenue  en  1777,  à  UpfaI, 
fous  la  préfidence  du  D.  Murray  ,  prouve  bien 
que  la  tuméfaction  de  la  veffie  peut  devenir  affez 
confidérable ,  pour  jetter  dans  des  méprifes  les 
plus  grandes.  Une  femme  délicate  fentit  fon  ven- 
tre grolfir  fans  caufe  apparente  &  fans  éprouver 
d'incommodités  ;  elle  fe  crut  groffe,  cependant 
elle- fut  bien-tôt  détrompée,  par  la  rapidité  avec 
laquelle  fon  ventre  continua  à  s'élever  ,  &  l'infil- 
tration extrême  quifurvint  aux  extrémités  infé- 
rieures. Cette  infiltration  s'étendit  auffi  aux  fupé- 
rieures  &  au  vifage  :  la  malade  fut  jugée  hydro- 
pique-,  on  fit  venir  un  Chirurgien  pour  lui  faire 
la  ponction.  La  fluctuation  du  liquide  contenu 
dans  le  ventre  étoit  évidente,  on  preferivit  quel- 
ques diurétiques  avant  d'en  venir  à  l'opération. 
Dans  l'intervalle  de  ces  remèdes ,  la  malade  fe 
plaignit  d'une  fuppreffion  d'urine  depuis  trois 
jours,  accident  qu'elle  n'avoit  pas  encore  éprou- 
vé. Le  ventre  étoit  tendu  ,  les  veines  en  étoient 
gonflées  par-tout.  On  crut  devoir  fonder  la  ma- 
lade ,  avant  défaire  ulagedutrois-quart;  l'éton* 
nement  fut  grand  lorfqu'on  vit  fortir  dix- huit 
l.vres  d'urine,  <&  )a  fumeur  du  ventre  s'affiifTer; 
le  lendemain,  ilfortit  encore  douze  livres  d'urine, 
mais  dès-lors  l'analarque  ,  qui  étoit  purement 

'  fymptomatique ,  commença  à  fe  ditfiper  :  on  jit 
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des  fomentations  d'eau  froide,  qui  rétablirent  le 
refibrt  de  la  veffie ,  &  tellement  qu'après  avoir 
tiré  trois  livres  d'urine  par  le  cathéter,  la  ma- 
lade pouvoit  en  rejetter  trois  à  quatre  autres  fpon- 
tanément ,  ou  en  comprimant  légèrement  la  veffie. 
Le  D.  Murray  fit  beaucoup  de  recherches  pour  fa- 
voir  fi  cette  femme  a  été  complètement  guérie , 
mars  elles  furent  fans  fuccès. 

Les  Rétentions  d'urine  produites  par  la  para- 
lyfie  de  la  veffie ,  &  la  tumeur  que  ce  vifcère 
forme  alrosau-deffus  du  pubis, peuvent  durer  long- 
tems  fans  que  les  malades  en  foient  autrement 
incommodés ,  que  par  un  fentiment  de  pefanteur 
vers  la  région  du  pubis,  &  le  fréquent  befoin 
d'uriner  qui  accompagne  cet  état.  J'ai  vu  des 
malades  qui  en  étoient  attaqués  depuis  plus  de  fix 
mois  &  qui  ne  s'en  doutoient  pas.  On  y  remé- 
die en  portant  dans  la  veffie  une  fonde  creufe 
ou  algalie  ,  au  moyen  de  laquelle  les  urines  puif- 
fmt  s'écouler.  Cela  fe  fait  ailement  par  le  pro- 
cédé qu'on  emp'oie  pour  s'alfurer  de  la  préfence 
des  pierres  d.ms  ia  vtflie  j  mais  il  ne  fuffir  pas 
de  viJer  cette  pothe,  il  faut  empêcher  que  les 
urines  ne  s'y  amaffertde  nouveau  ,  &  par  confé- 
quent  y  laiifer  la  fonde.  Quelques- uns  croient 
qu'il  vaut  mitux  la  pyffer  chaque  fois  que  le  ma- 
lade a  b.foin  d'uriner  -,  mais  ce  befoin  fe  renou- 
velle fi  fouvent ,  qu'il  feroit  à  craindre  que  le 
canal  de  l'mène  fe  fatiguât,  ou  que  le  Chitur- 
gien  ne  pût  donner  au  malade  des  foins  anffi 
affidus  que  fon  état  l'exige.  On  affujeuit  la  fonde 
avec  deux  longs  rubans  de  fil,  large  d'une  ligne 
&  demie ,  qui  traverfant  les  anneaux  dont  Ton 
pavillon  eft  garni  ,  &  qui  pafiant  au-deflus  & 
au-deffous  des  cuiffes ,  viennent  s'arrêter  à  une 
ceinture.  On  en  ferme  l'ouverture  avec  un  bou- 
chon de  liège  ou  de  bois,  pour  que  le  malade 
ne  foit  point  incommo  'é  par  la  fonie  continuelle 
des  urines.  Enfin  oa  attache ,  au  pavillon  de  cet 
infiniment,  une  languette  de  drap,  le  long  de  la- 
quelle ce  fluide  coule  dans  un  vafe  deftinéàie  rece- 
voir. Si  la  maladie  a  duré  quelque  tems  ,  que 
la  région  de  la  veffie  foit  douloureufe ,  &  qu'il 
y  ait  de  la  fièvre ,  on  faigne  du  bras ,  &  dans 
tous  les  cas ,  on  preferit  des  boirions  délayantes 
&  légèrement  diurétiques ,  on  aide  les  inteftins 
par  des  lavemens ,  &  on  règle  le  régime  du  ma- 
lade d'un  manière  relative  à  la  fituation  où  il 
fe  trouve. 

Les  chofes  reftent  plus  ou  moins  long-teins 
dans  cet  état  \  fi  alors  les  mines  fertenr  de  la 
fonde  par  un  jet  rapide,  fi  l'on  s'apperçoit  qu'il 
en  paffe  entre  la  fonde  &  l'urètie  ,  c'efi  un  /igné 
que  la  veffie  a  repris  fon  refibrt ,  &  qu'eile 
peut  fe  vider  par  elle-même.  Dans  ce  cas,  on 
ôte  le  fonde  ,  &  alors  le  malade  peut  repren- 
dre fes  occupations  &  fon  genre  de  vie  ordi- 
naire. Mais,  fi  les  urines  ne  fortent  que  par  la 
fonde  ,  &  que  le  jet  en  foit  lent ,  il  faut  perfifier 
dans  Tufage  de  celle-ci ,  fans  quoi  la  veffie  pour- 
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roit  fe  remplir  de  nouveau ,  &  perdre  le  peu  d© 
refibrt  qu'elle  a  repris.  En  pareil  cas,  il  convient 
de  ne  point  la  laiffer  plus  de  douze  :à  quinze 
jours  ;  car  il  eft  des  perfonnes  dont  les  urines 
font  tellement  chargées  de  mucolité  &  de  matières 
fablonneufes  ,  qu'il  s'y  formeroit  bien-tôt  une 
incrufiation  ,  fi  l'on  n'avoit  le  foin  rie  la  retirer 
de  tems-en-tems  pour  la  nétoyer.  D'une  autre 
part ,  la  preffion  exercée  par  elle  fur  la  partie 
de  l'urètre ,  qui  répond  à  la  racine  de  la  v  erge  au 
devant  des  bourfes  ,  y  occafionne  une  inflam- 
mation grangreneufe  ,  à  laquelle  fuccède  bien- 
tôt une  efearre,  fouvent  de  l'étendue  d'un  écu ,  & 
par  fuite  ,  une  fifiule  qui  dure  toute  la  vie.  Ce 
dernier  événement  n'a  point  échappé  à  J.  L.  Petit, 
&  c'étoit  pour  l'éviter  &  rendre  ainfi  l'ufage  de 
la  fonde  plus  commode  ,  qu'il  en  avoir  imaginé  à 
doubles  courbures ,  dont  Sa  forme  approchât  d'une 
S.  Ces  fondes  lui  r  uffirent  aflez  bien  ;  elles  cau- 
foient  moins  de  douleurs  que  les  fondes  ordi- 
naires qui  n'ont  qu'une  courbure  ,  il  étoit  plus 
facile  d'en  diriger  le  pav  illon.ou  l'ouverture  vers  le 
vairîeau  qui  doit  recevoir  les  mines,  &  elles  étoient 
moins  fujettes  à  le  déplacer,  mais  elle  mutaient 
toujours  par  leur  foiidicé.  Les  fondes  flexibles, 
dont  on  a  fait  ufage  par  la  fuite ,  ont  paré  à  cet 
inconvénient  :  on  attribue  à  Van-Heirnom ,  l'idée 
d'en  faire  en  cuir  j  mais  on  ne  dit  point  s'il  a  mis 
ion  projet  à  exécution.  Fabrice  d'Acquaptndenre, 
paile  de  fondes  de  corne  qui  font  plus  fouples 
que  celles  de  métal  -,  on  en  a  fait  enfui  te  avec 
un  fil  d'argent ,  applaii  &  tourné  en  fpitale.  Tolet 
en  a  vu,  à  Paris,  dès  1680,  mais  il  ignore  quel 
en  eft  l'inventeur;  il  trouve  cependant  que  ces 
fondes  font  plus  diffi  iles  à  introduire  que  les 
autres,  qu'elles  laiffcnt  (uinter  continuellement 
les  urines,  &  que  s'il  efl  néceflaire  de  pouer  des 
injeclions  dans  la  veffie  ,  on  peut  moins  y  réuffir 
par  leur  moyen.  Ces  raifons  «e  font  cependant 
pas  celles  qui  les  ont  fait  rejetter ,  on  a  craint 
que  la  peau  mince  dont  on  avoit  coutume  de 
les  couvrir  ne  fe  décolât,  &,  que  venant  à  fe  dé- 
chirer ,  ellelailTât  les  .'pirales  d'argent  à  nuri  ,  & 
ne  leur  permît  de  s'écarter,  &  de  bleffr  la  mem- 
brane intérieure  de  l'urètre,  ou  même  de  fe  rom- 
pre. J'ai  vu  un  Chirurgien,  fort  intelligent,  qui 
voulant  faire  ufage  de  cet'e  efpèce  de  fonde  pour 
un  malade ,  dont  la  veffie  avoit  totalement  per- 
du fon  refiorr,  les  garniffoir  d'une  manière  »  fo- 
lide,  quil  étoit  prefqu'impoiiible  qu  il  y  furvînt 
du  dérangement.  H  commençoit  par  couvrir  la 
fonde  d'une  languette  de  parchemin  ,  qui  faitoit 
un  tour  &  demi ,  &  qui  étoit  unie  avec  de  la 
colle  forte.  Sur  ce  parchemin,  il  tournoit  avec 
patience  &  en  fpirale  de  la  foie  écrùe  ,  par-deffus 
laquelle  ii  paffou  un  morceau  de  cire  chauffée 
au  feu ,  afin  de  l'arrêter  &  d'en  remplir  les  in- 
tervalles. La  fonde  ainfi  préparée  étoit  tournée 
entre  les  doigts  &  bien  égalifée  ,  enfuite  il  la 
trempoit  dans  de  l'emplâtre  de  Nuremberg  fon- 
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du  ,  dont  il  avoit  rempli  un  moule  de  fer-blanc  , 
il  la  laifToitégoutrer  &  l'égaiifoit  avec  un  couteau, 
&  la  roulant  entre  fes  mains ,  il  en  rendoit  la 
fnrface  unie.  Il  faifoit  depuis  deux  ans  ufage 
de  cette  fonde  chez  un  malade,  elle  reftoit  dans 
la  vefTie  pendant  quatre  ou  cinq  jours  fans  qu'elle 
éprouvât  d'altération;  chaque  fois  qu'il  la  chan- 
geoit ,  il  faifoit  des  injections  dans  l'urètre  pour 
extraire  les  mucofrés  qui  s'y  amaffoient.  Le  ma- 
lade ,  avec  cette  fonde  ,  exécutoir  tous  les  mouve- 
mens  poffibles ,  non-feulement  il  changeoit  de 
place  dans  fon  lit  ,  mais  encore  il  fe  levoit, 
marchoit ,  alloit  en  carrofle,  &  il  acquit,  déplus 
en  plus,  un  embonpoint  qu'il  avoit  perdu  depuis 
qu'il  faifoit  ufage  des  fondes  folides. 

On  obtient  les  mêmes  avantages  avec  les  nou- 
velles fondes  flexibles  ,  imaginées  par  le  fieur 
Bernard  ,  Orfèvre,  qui  d'abord  s'occupa  à  fabri- 
quer les  infirumens  d'or  &  d'argent  ufités  en 
Chirurgie  ,  &  qui  enfuite  fe  fixa  à  la  conf- 
truélion  des  fondes  dont  il  s'agit.  Elles  font  faites 
avec  un  tiffu  de  foie  fort  ferré ,  coufu  dans  la  lar- 
geur fur  un  mandrin,  &  couvert  d'un  enduit  de 
gomme  élaflique.  Ces  fondes  réunifient  la  foli- 
dité  à  la  fouplefle  &  au  plus  beau  poli ,  de  forte 
qu'elles  peuvent  être  long-tems  dans  la  veffie  fans 
que  les  malades  en  foient  incommodés,  &  fans 
qu'il  leur  arrive  aucun  accident  quelconque. 

Le  tems  on  la  veffie  recouvre  la  faculté  de  fe 
contracter  varie  beaucoup;  quand  la  maladie  eft 
accidentelle  ou  fubite,  il  n'eft  pas  rare  de  la  voir 
fe  diffiper  en  peu  de  jours  :  lorfqu'elle  efi  venue 
d'une  manière  lente ,  elle  dure  pour  l'ordinaire 
fix  femaines  ;  il  ne  faudroir  cependant  pas  dé- 
fefpérer  de  la  guérifon  ,  fi  el'e  s'étendoit  beau- 
coup au-delà.  J'ai  vu  des  malades  qui  ont  porté 
la  fonde  pendant  quatre-vingt-dix  jours  &  plus ,  & 
qui  fe  font  bien  rétablis.  Lorlqu'on  préfume  que  les 
urines  peuvent  fortir  feules,  on  ôte  alors  la  fonde 
avec  la  précaution  de  bien  obferver  l'état  du  ma- 
lade -,  s'il  eft  lent  à  uriner,  s'il  a  des  épreintes, 
s'il  éprouve  un  fentiment  de  pefanteur  fur  le  col 
de  la  veffie ,  ce  vifcère  n'a  pas  repris  tout  fon 
reflbrt ,  &  la  fonde  eft  encore  néceflaire.  11  m'eft 
arrivé  plufieurs  fois  d'en  confeiller  i'ufage  ,  pen- 
dant la  nuit  feulement ,  à  des  perfonnes  qui  uri- 
noient  paflablement  bien  le  jour,  &  qui  reflen- 
toient  la  nuit  les  incommodités  dont  nous  venons 
de  parler,  &  le  fuccès  a  été  complet.  Loifqu'il 
fe  paffe  plus  de  cent  jours  fans  que  les  urines  re- 
prennent leur  cours  ordinaire  ,  on  peutaflùrer  que 
le  reflbrt  de  la  veffie  eft  perdu  pour  toujours  ; 
il  ne  refte  alors  d'autres  refîburces  que  de  faire 
porter  continuellement  une  fonde  flexible  au  ma- 
lade ,  ou  de  l'accoutumer  à  fe  fonder  lui-même. 

De  la  Rétention  d'urine  caufee  par  t  inflammation 
du  col  de  la  vejpe. 

La  Rétention  d'urine  dont  il  s'agit  ici,  s'annonce 
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par  les  fymptômes  les  plus  preftaris  au  befoin 
d'uriner,  &  aux  efforts  que  ce  befoin  néceffite, 
fe  joignent  la  tuméfaction  de  la  veffie  au-deffus 
du  pubis ,  la  douleur  profonde  de  ce  vifcère , 
&  de  toutes  les  parties  qui  Pavoifinent  ,  la  fièvre, 
les  dégoûts,  les  naufées ,  les  vomiffemens ,  l'odeur 
urineufe  de  la  bouche  &  celle  de  la  fueur,  les 
anxiétés,  la  difficulté  de  refpirer,  l'afibupiflemenr, 
les  mouvemensconvulfifs(i)  &  la  mort.  On  remé- 
die à  tous  ces  accidens  par  le  antiphlogiftiques , 
telles  que  les  faignées ,  les  boiffons  délayantes  & 
relâchantes ,  les  lavemens  ,  les  demi-bains  ,  les 
caïmans  ,  &  fur-tout  par  l'introduction  de  la 
fonde.  Celles  dont  il  convient  de  fe  fervir  en 
pareil  cas  ,  doivent  être  minces ,  afin  qu'elles 
franchiflent  plus  aifément  le  col  de  la  veffie.  Si  on 
ne  peut  la  faire  pafter  3  &  que  les  accidens 
augmentent ,  comme  on  ne  peut  efpérer  que  les 
urines  forreru  par  regorgement ,  ou  qu'elles  fe 
fafTent  jour  de  quelqu'autre  manière  ,  il  ne  refte 
d'autre  refTource  que  d'en  procuter  la  forrie  par 
la  ponction. 

Du  tems  de  Dionis ,  on  faifoit  cette  opérarion 
avec  une  efpèce  de  ft apel  étroit,  pointu,  &  long 
de  quatre  à  cinq  pouces,  qu'on  plongeoit  dans 
la  veffie  ,  en  commençant  à  côté  du  raphé ,  au 
lieu  où  finiflbit  l'incifion  dans  le  grand  appareil. 
La  fortie  des  urines  faifoit  connoitre  qu'on  étoit 
parvenus  dans  la  veffie-,  on  gliflbit  alors,  le  long 
du  biftouri,  une  fonde  droite,  &  à  la  faveur  de 
cette  fonde ,  une  canule  ,  qu'on  laiffbit  auffi. 
long-tems  qu'il  étoit  néceflaire,  avec  la  précau- 
tion de  l'aflujettir  ,  au  moyen  des  rubans  paffés 
dans  les  anneaux  ,  dont  elle  étoit  garnie  à  fa 
partie  la  plus  large  ,  &  d'en  boucher  l'ouverture 
avec  une  tente  de  linge.  Quelques  -  uns  cependant 
commençoient  par  incifer  le  périnéavec  le  fecours 
d'un  cathéter,  introduit  dans  l'urètre  aulfi  avant 
qu'il  étoit  poffible ,  &  après  avoir  ouvert  ce  con- 
duit, ils  portoient  un  gorgeret  le  long  du  cathé- 
ter,  jufque  dans  la  veffie-,  &  fur  ce  gorgeret, 
une  canule,  qu'ils  laiflbient  à  demeure.  Ce  pro- 
cédé, plr.s  méthodique  que  le  premier,  ne  de- 
voit  réulfir  que  dans  les  cas  où  le  reflerrement 
du  col  de  la  veffie  étoit  peu  confidérable  ,  &  où 
l'introduction  de  la  fonde  étoit  encore  poffible; 
ainfi,  il  étoit  an  moins  inutile.  L'autre  ,  en  per- 
çant le  canal  de  l'urètre  en  plufieurs  endroits , 
&  en  frayant  une  voie  aux  urines  à  travers  la 


(  1  )  Ces  deux  derniers  fyrmtômes  font  ordinaire- 
ment occafionnés  par  la  préfence  de  l'urine  fur  le  cerveau. 
Chez  un  homme  que  l'ouvris  à  la  fuite  d'une  pareille 
maladie,  je  trouvai  environ  un  demi  -  feptier  d'urine  bien 
cara&ériféc  ,  épanchée  entre  l'une  &  l'autre  méninge  ; 
la  pie- mère  étoit  bourfouffléc  tn  dirFérens  endroits  ,  5c 
fépaiée  çà  ôc  là  du  cerveau  qui  étoit  fort  pâle.  En  gêné- 
nal  ,  quand  le  mal  eft  parvenu  à  ce  point,  on  doit  re- 
garder le  cas' comme  mortel;  cet  aflertion  eil  confirmés, 
par  lesObfervateurs,  ôc  notamment  par  Tulpius. 
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profiate,  augmentait  l'inflammation  dont  ce  corps 
glanduleux  étoii  attaqué,  &  rendoit  la  maladie, 
finon  mortelle ,  au  moins  beaucoup  plus  difficile 
à  guérir. 

Aujourd'hui  la  ponction  de  la  veffie  fe  pra- 
tique en  trois  endroits  différons  \  à  la  partie  la- 
térale du  périné  ,  au  -  deffus  du  pubis  ,  &  à  tra- 
Ters  le  rectum.  Dionis  paroît  être  le  premier 
qui  ait  penfé  qu'on  pourroit  ouvrir  la  veflie,  fur 
le  côté  du  périné  ,  à  l'endroit  où  le  Frère  Jacques 
faifoit  fon  incifion  dans  l'opération  de  la  taille. 
Il  jugeoit  qu'en  opérant  ainfi,  on  feroit  moins 
de  douleur  au  malade,  parce  qu'on  ne  perceroit 
pas  l'urètre,  &  qu'on  n'offenferott  pas  le  col  de 
la  veffie  j  mais  il  vouloit  qu'on  ne  fefervîtdu  même 
procédé  que  pour  la  ponction  au  milieu  du  périné  -, 
c'efl-à-dire ,  qu'on  enfonçât  d'abord  un  fcapel 
étroit  ,  qui  permît  l'introduction  d'une  fonde , 
&  enfuite  celle  d'une  canule.  11  étoit  fimple  de 
fubftituer  un  trois-quarts  d'une  longueur  con- 
venable, à  ces  inftrumens  embarraffans.  C'eft  ce 
que  Junker  coafeilla,  en  1721,  &  qu'on  pratique 
attuelkment. 

Pour  faire  cette  opération ,  le  malade  doit 
être  placé  &  affujetti  de  la  même  manière  que 
fi  on  vouloit  le  tailler.  Un  Aide  intelligent,  ap- 
puie la  main  gauche  fur  la  région  de  la  veflie, 
au-deffus  du  pubis,  pour  enfoncer  ce  vifcère  dans 
le  petit  baffin  ,  &  relève  les  bourfes  avec  la 
droite.  Alors,  le  Chirurgien  afîis  ou  agenouillé 
devant  le  malade ,  met  le  doigt  indicateur  de  la 
main  gauche,  fur  le  côté  du  penné,  enire  l'urètre 
&  la  branche  de  l'ifchion  ,  à  un  pouce  ou  envi- 
ron  au-deflusde  l'anus,  &  prenant  un  trois-quarts 
droit ,  dont  la  pointe  &  la  canule  ont  quatre 
ponces  &  demi  de  long-,  il  le  plonge  dans  la 
vérité,  fans  lui  donner  d'autres  inclinaifons  que 
d'en  porter  légèrement  le  manche  vers  le  raphé, 
pour  que  la  pointe  s'éloigne  en  dehors ,  &  qu'elle 
n'aille  pas  traverfer  la  profîate.  En  opérant  ainfi, 
on  ne  fauroit  trop  avoir  attention  à  ne  pas  élever 
ou  baiffer  le  manche  de  l'inftrument.  Si  on  le 
tient  élevé,  on  court  rifqne  d'en  porter  la  pointe 
entre  le  reclum  &  la  veflie -,  fi  onl'abaiffe,  cette 
pointe  pafle  entre  la  proftate  &  le  pubis  :  il  faut 
donc  le  conduire  dans  une  direction  parfaitement 
horizontale.  Quelques-uns  confeillent  de  mettre 
le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  dans  le 
|ettum,  pour  détourner  cet  intérim  ;  mais  il  vaut 
mieux  l'appuyer  fur  le  lieu  du  périné  qu'on  va 
percer,  pour  tendre  cette  partie,  &  diriger  plus 
fûrement  la  pointe  du  tro^s-quart.  La  (ortie  de 
quelques  gouttes  d'urines  qui  échappent  le  long 
de  la  canule  du  trois-quatt  &  le  défaut  de  ré 
fiflance  ,  indiquent  qu'il  eft  parvenu  dans  la  veffie. 
îl  faut  alors  ceffer  de  le  pouffer  plus  avant,  & 
en  retirer  le  poinçon  aprè-  avoir  taifi  le  pavil- 
lon de  la  canule  avec  le  doigt  de  la  main  gau- 
che. Les  urines  s'éeouiant,  la  canule  elt  alïujet- 
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tie  par  des  liens  f  &  bouchée  avec  une  efpèce 
de  tente,  fi  on  le  juge  convenable;  &  le  malade 
eft  remis  dans  fon  lit,  qui  a  été  préalablement 
garni  d'une  alèfc.  Peut-être  cette  opération  feroit- 
elle  plus  fûre,  fi  on  commençoir  par  faire  une 
incifion  profonde  au  périné ,  comme  dans  l'appa- 
reil latéral ,  &  qu'on  ne  plongeât  le  trois-  quart 
dans  la  veflie  qu'après  s'être  bien  affuré  de  fa 
(ïtuation  ,  &  après  avoir  reconnu  la  flucluation. 
Garengeot  a  donné  ce  confeil  à  Fouberf,  relati- 
vement à  fa  manière  de  tailler ,  il  auroit  égale- 
ment fon  application  ici.  La  ponction  ne  remé- 
diant qu'à  la  diftenfion  de  la  veffie  ,  il  faut  après 
l'avoir  pratiquée,  de  quelque  manièreque  ce  foit, 
s'attacher  à  combattre  la  caufe  qui  y  a  donné  lieu  r 
en  iniîftant  fur  les  antiphlogifliques,  &  rétablir 
le  plutôt  poffible  le  cours  des  urines,  au  moyen 
d'une  fonde  placée  dans  les  voies  naturelles.  En 
effet  ,  fi  la  Rétention  d'urine  duroit  quelque 
teais  ,  il  feroit  à  craindre  que  la  préfence  de  la 
canule  laiffée  dans  la  veffie  ,  n'attifât,  dans  toute 
l'étendue  du  trajet  qu'elle  parcourt,  une  inflam- 
mation fuivie  de  fuppuration,  &  d'une  croûte 
gangréneufe,  dont  la  fuppuratiorj  aggrandiffant 
le  trou  fait  par  le  trois-quart ,  laiffei  oit  échapper 
les  urines ,  &  leur  permet troit  de  fe  filtrer  dans 
le  tiffu  cellulaire.  La  plus  grande  utilité  de  l'in- 
cifion  préliminaire  au  périné,  feroit  de  prévenir 
l'effet  de  cette  infiltration,  en  donnant  une  voie 
libre  aux  urines,  à  mefure  qu'elles  fortiroient 
de  la  veffie,  &  peut-êire  de  difliper  plutôt  l'in- 
flammation de  ce  vifcère  par  le  dégorgement,, 
d'abord  fanguin,  puis  purulent,  dont  cette  inci- 
fion feroit  néctltaiiement  fnivie. 

La  ponction  de  la  veflie  à  la  partie  latérale 
du  périné  a  ceci  d'avantageux  ,  q.i'elle  fe  prati- 
que dans  un  lieu  convenable,  d'où  la  plus  grande 
partie  des  urines  peut  aifément  s'écouler,  &  que 
la  veffie  étant  naturellement  attachée  au  pubis 
par  fes  ligamens  extérieurs,  elle  ne  peut  quitter 
la  canule  lorfcp'dle  céffe  d'être  remplie.  Mais 
on  n'eft  jamais  f  ur  du  lieu  qu'on  va  percer  ,  & 
l'inftrument  fe  fait  quelquefois  jour  dans  le  voifi- 
nage  du  fiège  de  la  maladie  qu'il  doit  rendre  plus 
grave \  d'ailleurs- l'opération  eft  difficile, elle  de- 
mande beaucoup  d'adrcfTe  &  une  grande  con- 
noiffance  dés  parties,  inréreflees. 

Il  n'en  eft  pas  de  même  de  celle  qui  fe  prati- 
que au-deffus  du  pubis  ^  l'idée  de  cette  manière 
d'opérer  ,  qui  dérive  de  la  poffibilité  de  tirer  la 
pierre  de  la  veffie  par  le  haut  appareil,  ne  s'til 
préfentée  que  depuis  que  cette  méthode  de  tailler 
a  été  connue.  On  s'eft  d'abord  fervî  pour  la 
faire  d'un  trois-quart,  &  fans  doute  le  même  dont 
on  fait  ufag,e.  dans  l'afeire.  Les  inconvéniens  de 
ce  procédé  ont  du  s'offrir  à  ceux  qui  l'ont  em- 
ployé. Si  le  ti ois-quart  eft  long,  fa  canule  va 
bleffer  Ja  partie  oppofée  de  la  veffie ,  &  y  caufe 
'<  une  inflammation  ,  fuivie  d'uue  efeatre  gangre.- 
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neufe ,  dont  la  chûte  perniettoit  aux  urines  de  tom- 
ber dans  le  ventre,  ou  de  parler  dans  le  re«8um  , 
comme  Sharp  l'a  obfervé>  fur  un* malade  qui  ne 
rendoit  plus  d'utine  par  la  canule,  &  qui  mou- 
rut d'une  diarrhée.  Si  le  trois- quart  eft  court,  la 
vefile  en  s'affaiffant ,  ou  en  fe  reflerrant  fur  elle- 
même  ,  quitte  peu-à  peu  la  canule  qui  devient 
inutile  ,  &  il  faut  réitérer  la  ponction.  Quelque 
précaution  qu'on  prenne  pour  enfoncer  le  trois- 
cuart  obliquement  de  haut  en  bas ,  afin  que  la 
canule  foit  en  quelque  forte  parallèle  à  l'axe  de 
la  veffie  ,  on  ne  peut  empêcher  que  l'un  ou 
l'autre  de  ces  événemens  ait  lieu. 

Il  ne  falloir,  pour  le  prévenir,  que  fubftiruer 
au  trois-quart  ordinaire ,  une  courbe,  dont  la  ca- 
nuie  fe  portât  naturel!  ment  dans  la  direction  qui 
convient;  c'en;  ce  qu'a  fait  le  Frère  Côme  ,  au- 
teur du  lithotome  caché.  Onavoit  bien  imaginé 
un  ^rois-quart  de  cette  foi  me  avant  lui;  mais  la 
pointe  de  cet  inflrument  fie  ttnoit  pas  à  une  tige, 
qu'on  pût  retirer  par  la  canule,  lorfque  celle-ci 
eft  entrée  dans  la  veffic.  Elle  droit  fixée  à  la  ca- 
nule donr  elle  faifoit  partie,  de  forte  qu'il  talloit 
retirer  l'infini  ment  après  la  fortie  des  urines,  de 
peur  que  la  veffie  ne  foit  blcflee.  Celui  du  Frère 
Côme  eft  conftruit  fur  de  meilleurs  principes.  Le 
poinçon,  long  de  quatre  pouces  on  environ,  eft  ren- 
fermé dans  une  canule  comme  celui  du  crois-quart 
ordinaire.  La  courbure  de  cet  infiniment  eft  une 
portioo  de  cercle  de  fept  pouces  de  diamètre, 
qui  doir  être  fort  exacte,  afin  que  le  poinçon  puiffe 
fortir  aifément  de  la  canule.  On  a  pratiqué  une 
caneiure  fur  la  partie  convexe  du  poinçen, 
depuis  le  manche  jusqu'à  deux  lignes  de  la  bafe 
de  la  pointe,  &  un  trou  à  ia  canule,  vis  à-vis 
î'tXîrémité  de  cette  onelure,  afin  que  les  urines 
puiï'entcoulerle  lorg  du  manche  ,  lorfque l'inftru- 
ment  eft  dans  la  vefue  &  annoncer  qu'il  y  a  pé- 
îiétié.  Le  pavil  on  de  la  canule  eft  incliné  de 
manière  à  s'appliquer  fur  le  ventre  >  &  garni  de 
deux  anneaux ,  par  lefqueis  paftent  les  liens  defti- 
aés  à  l'afTujettir. 

Pour  fe  fervir  de  cet  infiniment,  on  fait  cou- 
cher le  malade  fur. le  côté  droit  de  fon  lit,  la 
tête  &  la  poitrine  un  peu  élevées ,  &  les  cuifies 
légèrement  fléchies.  Le  Chirurgien  appuie  le  doigt 
indicateur  de  la  main  gauche,  fur  le  lieu  qu'il 
va  opérer ,  de  manière  que  l'ertgîe  de  ce  doigt 
foit  tourné  vers  le  côté  gauche  du  malade.  Puis , 
prenant  de  la  main  droite  le  rrois-quart,  de  forte 
que  la  convexité  regarde  la  poitrine,  il  le  plonge 
au  bas  &  au  milieu  de  la  ligne  blanche  ,  un  pouce 
&  demi  au  -  deflus  du  pubis.  Plus  haut,  il  sex» 
poferoit  à  ne  pas  tirer  tout  le  fruit  de  fon  opéra- 
tion ,  parce  la  veffie  en  fe  contractant  quittevoit 
aifément  la  canule  :  plus  bas ,  il  auroit  de  la  peine 
à  parvenir  dans  la  veffie  ,  qui  s'élève  perpendi- 
culairement derrière  les  os  pchis  ,  &  laifTe  un 
tide  entre  eiîc  &  eus.  Lorfque  par  ie  défaut  de 


réfiflance ,  &  par  la  fortie  de  quelques  gouttes 
d'urine  ,  il  s'apperçoit  qu'il  a  pénétré  fuffifam- 
ment  ,  il  fai fit  le  pavillon  de  la  canule  ,  entra 
le  pouce  &  le  doigt  du  milieu  de  la  main  gau- 
che ,  Si  il  retire  !e  poinçon  avec  la  main  droite 
pour  permetre  à  la  vefiie  de  fe  vider-,  après ,  ii 
pafle  des  liens  dans  les  anneaux  qui  font  au  ps- 
villonde  la  canule  afin  de  l'afTujettir,  &  il  la  bouche 
avec  une  tente  delin^e.  Le  malade  eft  remis  dans 
fon  lit,  &  enfuite  traité  comme  il  convient;  on 
débouche  la  canule  d'heure  en  heure  ,  pour 
permettre  aux  urines  de  s'écouler  ,  &  on  fait  cou- 
cher le  malade,  avec  précaution  , fur  l'un  ou  l'autre 
côié,  dans  la  vue  d'en  favotifer  la  fortie^ 

La  ponction  de  la  veffie,  au-defius  du  pubis, 
n'eft  pas  feulement  plus  facile  ,  elle  eft  aufli  moins 
douloureufe,  &  n'expofe  pas  à  aggraver  la  rrnladis 
qui  l'a  rendue  nécefiaire  ,  parce  qu'elle  fe  fait 
dans  un  endroit  éloigné  du  fiège  de  l'inflamma- 
tion. Mais,  néanmoins,  de  fi  grands  avantages- 
font  compenfés  par  plufienrs  inconvéniens  :  elle 
fe  pratique  dans  un  lien  qui  n'offre  aucune  dex- 
térité ,  de  forte  que  la  veffie  ne  fe  vide  pas  aufîi 
cornplettement  que  par  la  ponction  au  côté  dis? 
périné,  &  fi  la  maladie  exige  que  la  canule  féjour- 
ne  quelques  tems,  le  trajet  qu'elle  parcourt  s'é- 
largir, &  les  urines  ont  beaucoup  de  facilité  à 
s'infiltrer  dans  le  tiffu  cellulaire  du  voifinage, 

La  ponction  à  travers  le  rectum  eft  exempte 
de  ce  danger  ;  elle  permet  aux  urines  de  s'éva- 
cuer en  entier,  on  ia  fait  afl'ez  loin  du  col  de- 
la  veffie  pour  ne  pas  augmenter  l'inflammation, 
&  elle  doit  caufer  moins  de  douleurs  au  malade, 
parce  que  î'épai fleur  des  parties  eft  moindre  que 
par-toutailleurs.  On  la  doit  à  M.Fluranr ,  Chirur- 
gien de  Lyor»*,  ce  Pra:icien  ayant  remaïqué  en  un 
homme,  âgé  de foixame-dix  ans, que  la  veffie  fai- 
foit une  faillie  confidérable  au-dedans  du  rectum  9, 
ii  fe  dt- termina  à  la  percer  en  cet  endroit,  au 
lieu  de  faire  la  ponction  au  périné ,  comme  il 
fe  l'étcir  propofé.  Le  uois-quart  dont  ii  fe  férvis 
étoit  droit ,  &  ne  riifréroit  en  rien  du  trois-qu?.rf 
ordinaire.  Les  urines  fortirtnt  totalement",  il  fut 
affrz  difficile  d'afiujeitir  le  pavillon  de  la  ca- 
nule, qui  étoit  fait  en  bec  de  cuiller,  &  qtiine 
pouvoir  être  fixée  avec  des   l'îens.  Néanmoins 
M.  Fiurant  l'engagea  dans  l'anus,  &  le  maintint 
avec  des  compefles  épaifies  &  un  bandage  err 
forme  de  T.  La  l'ortie  des  excrémens  pouvoit 
ie  déranger;  le  malade  prévenu  ,  avertit  le  len- 
demain qu'il  étoit  prefié  du  befoîn  d'aller  à  ia 
fclle,  on  -prit  foirt  de  contenir  ia  canule  <n  la 
dégageant  un  peu  de  l'ouvct titre  de  l'anus,  après* 
q>ioi  elie  fut  replacée.  Le  malade  fut  tenu  à' une. 
diète  févère  ,  pour  obvkr  a  cet  inconvénient 3. 
qui  ne  dura  que  trois  à  quatre  jours,  après  iefquels- 
leb  urines  reprirent  leur  cours  ordinaire.  L&inar 
lade  fat  bien  guéri. 

Cette  obfeivaiion  eft  de  1750  g  deux  mois?. 
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après ,  M.  Fïnrant  eut  occafion  d'opérer  de  la 
même  manière  un  homme  du  peuple  ,  attaqué 
d'une  ifchurie  ,  qui  ne  céda  ni  aux  moyens  an- 
tiphlogiftiques  ,  ni  à  la  fonde.  Le  fuccès  quant 
à  la  facilité  de  percer  la  veffie  &  d'évacuer  la 
totalité  des  urines  fut  le  même;  mais  le  malade 
périt  de  la  maladie  qui  duroit  depuis  iong-tems. 
M.  Flurrant  reconnut  mieux  cette  fois  combien  il 
étoit  néeèffairë  d'avoir  un  trois-  quart  convena- 
ble à  l'opération  dont  il  s'agir,  il  penla  dès-lors 
à  en  faire  faire  un  qui  fût  plus  long,  qui  eût 
une  courbure  déterminée,  &  dont  la  canule  eût 
vtn  pavillon  difpofé  de  manière  à  ne  pas  bou- 
cher l'ouverture  de  l'anus ,  &  à  f e  loger  com- 
modément entre  Les  feflès.  Celui  qu'il  fit  exécu- 
ter, avoit  de  la  reffemblance  avec  celui  dont  on 
fe  fert  pour  la  ponction  au-deffits  du  pubis,  mais 
la  courbure  en  étoit  plus  grande.  Dans  la  Planche 
inférée  dans  les  mélanges  de  Chirurgie  de  M.  Pou- 
teau ,  ie  hec  de  cuiller,  qui  en  forme  le  pavillon  , 
eft  fermé  vers  la  concavité  de  fa  courbure  -,  c'eft 
une  méprife  qui  doit  fans  doute  être  attribué 
au  Graveur.  Si  le  bec  de  cuiller  n'étoit  pas  placé 
du  côté  oppofé ,  il  atteindroit  mal  le  but  auquel 
on  le  deliine ,  qui  eft  de  diriger  les  urines  vers 
le  vafe  où  on  fe  propofe  de  les  recevoir. 

La  manière  dont  on  fe  fert  de  cet  inllrument 
eft  (impie  :  le  malade  fitué  &  affujetîi  au  bord 
de  fon  lit  ,  comme  s'il  falloit  le  tailler,  &  les 
bourfes  relevées ,  le  Chirurgien  introduit  un  ou  , 
deux  doigts  de  la  main  gauche  dans  le  rectum, 
autfi  loin  qu'ils  peuvent  aller,  pour  s'afTurer  de 
la  plénitude  de  la  veffie,  &  pour  conduire  l'ex- 
trémité du  trois-quart  fur  le  lieu  qu'il  doit  per-, 
cer.  Ctf  inffrumenr ,  dont  on  a  retiré  la  ligede 
cinq  à  fix  lignes  en-dedans  de  la  canule,  de  ma- 
nière que  le  poinçon  qui  le  termine,  y  foit  ren- 
fermé &  porté  dans  le  rectum  lorfqu'il  eft 
parvenu  à  fa  deftmarion  ,  le  Chirurgien  enfonce 
la  tige  dans  la  canule  pour  en  faire  fortir  la  pointe , 
&  il  perce  ie  rectum  &  la  veffie.  11  ôte  alors  les 
doigts  de  la  main  gauche  de  dedans  l'anus  ,  & 
faififlant  la  canule  avec  le  pouce  &  le  doigt  du 
milieu  de  cette  main,  il  retire  le  poinçon  du 
trois-quart  avec  la  droite,  &  il  permet  aux  urines 
de  s'écouler.  Il  ne  refte  plus  qu'à  affujettir  la 
C2nule  avec  des  rubans ,  on  peut  fe  difpenfer 
d'en  boucher  l'ouverture ,  parce  qu'il  eft  facile 
de  placer  fous  les  felïes  du  malade  ,  un  vafe  pour 
recevoir  les  urines  à  mefure  qu'elles  s'échappent 
de  la  veffie. 

Ce  fut  ainfi  que  M.  Flurant  opéra,  en  1757, 
un  homme,  âgé  de  57  ans,  fujet  depuis  plu- 
fleurs  années  à  u'es  Rétentions  d'urine  opiniâtres. 
IS'ayam  pu  ls fonder,  il  fe  détermina,  de  l'avis 
de  M.  Charrreton,  à  lui  faire  la  ponction  àtia- 
vers  le  rectum  ,  les  urines  fortirent  avec  beau- 
coup de  facilité  -,  on  aflujettit  la  canule  avec  des 
««bans  qui  allpietit  s'attacher  par-devant  &  par- 
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derrière  à  une  ceinture -,  &,  comme  cette  canule 
retomboit  peti-à-p-u  ,  on  mit  un  bandage  en  T, 
pour  mieux  la  contenir  ,  avec  des  comprennes. 
Lorfque  le  malade  avoit  befoin  d'aller  à  la  gar- 
de-robe,  on  ôrolt  le  bandage,,  &  on  détournoit 
un  peu  la  canule.  Dès  le  lendemain  de  celte 
opération  ,  le  malade  fut  mieux-,  les  moyens 
ordinaires  réiabliient  le  cours  naturel  des  urines. 
Dès  le  troifième  &  le  quatrième  jour  on  put  ôter  la 
canule-,  depuis  ce  tems,  il  n'eneft  forti  que  quel- 
ques gouttes  par  l'anus. 

On  a  peu  d'exemples  de  la  réuffite  de  l'infirumeat 
de  M.  Fleurant.  M.  Le  Blanc  dit  s'en  être  fervi  une 
fois  avec  fuccès.  On  voit  aufîi  dans  les  Tranfactions 
Phjlofophiques,  pour  l'année  1776,  qu'un  homme, 
fur  qui  on  l'avoir  mis  en  ufage,  a  fort  bien  guéri  , 
les  urines  ayant  repris  leur  cours  naturel  au  bout 
de  fix  jours.  Ce  n'eft  pas  que  cette  manière  d'opé- 
rer n'ait  des  avantages  affez  grands  -,  mais ,  en 
général ,  la  néceffité  de  faire  la  ponction  à  la 
veffie  eft  fort  rare  :  fi  quelque  chofe  pouvoit  détour- 
ner de  la  faire  félon  cette  méthode,  ce  feroit  la  diffi- 
culté de  parvenir  jufqu  a  la  veffie  avec  les  doigts, 
pour  affujettir  la  canule  du  trois-quart  ,  &  la 
crainte  de  bleffer  les  véficules  urinales.  Cepen- 
dant, comme  celles-ci  s'éloignent  beaucoupl'une  de 
l'autre  à  la  partie  fupérieure ,  on  n'eft  pas  expofé 
à  les  atteindre  ,  fi  l'on  porte  la  pointe  du  trois-quart 
fuffifamment  haut.  Sans  cette  précaution  ,  la  par- 
tie la  plus  large  des  canaux  déférens ,  &  le  lieu 
où  elles  s'adoffent ,  ne  feroient  pas  à  l'abri  de 
l'inftrument. 

De  la  Prétention  (T urine  caufe'e  par  des  corps 
étrangers  ,  renfermes  dans  la  vejjïe. 

Les  vers,  le  fang  ,  le  pus ,  &  nombre  d'autres 
corps  étrangers,  peuvent  fe  trouver  enfermés  dans 
la  veffie  ,  &  ainfi  donner  occafion  à  la  Réten- 
tion d'urine  ;  nous  ne  parlerons  que  des  deux 
dernières  ,  parce  qu'elles  font  les  plus  fréquentes. 
Une  ou  pluficurs  pierres  dans  la  veffie  ,  font 
naître  divers  fvmprômes  dont  l'enfemble  eft  connu  ; 
cependant  il  eft  rare  qu'elles  produifent  une  Réten- 
tion totale  d'urine.  Mais  ,  en  fuppofant  ce  cas, 
il  feroit  facile  à  reconnoître,  en  fe  rappeliant  ce 
qui  a  précédé  :  on  pourroit  également  y  remé- 
dier ,  &  peut-être  pour  Iong-tems ,  au  moyen 
de  la  fonde  ,  qui  déplaçant  la  pierre  ,  pourroit 
la  déterminer  a  fe  porter  vers  le  ba-fond  de 
la  veffie  &  y  refier.  Ces  imermiffions  dans  les 
fymptômes  ne  font  nullement  rares.  Un  riche 
Eedénafiique  fut  ainfi  fondé  ,  par  un  Chirurgien 
connu,  celui-ci  lui  annonça  qu'il  avoit  la  pierre, 
&  qu'il  pouvoit  être  taillé  :  mais  les  douleurs 
•  étant  devenues  moindres  ,  &  même  nulles ,  le  ma- 
lade, prévenu  de  l'erreur  de  celui  à  qui  il  avoit 
donné  fa  confiance,  lui  laiffa  en  mourant  fon 
corps  pour  fon  inftruclion.  Celui-ci  l'ayant  ac- 
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ceptè ,  la  vtflie  fut  ouverte  en  préfence  de  beau- 
coup de  témoins ,  &  on  y  trouva  une  pierre  d'un 
très-gros  volume. 

Le  fang  peut  tomber  des  reins  dans  la  veflie, 
il  peut  s'amafler  dans  cette  poche  ,  à  la  fuite  de 
la  léfion  de  fes  parois ,  ou  de  i'excoriation  de 
fa  tunique  intérieure  :  s'il  conferve  fa  fluidité, 
il  forr  prefquauffi  facilement  que  lec  urines.  S'il 
fe  coagule,  les  caillots  qu'il  forme  peuvent  bou- 
cher le  col  de  la  vtflie,  &  donner  lieu  à  une 
Réuntit  r-  d'urir.e,  d'autant  plus  fâchet  fe  que  le 
fluide  amafl'é  ne  peut  être  tiré  par  l'introduction 
de  la  fonde.  Il  convient  alors  d'en  effcyer  dont 
le  calibre  fo  t  plus  gros  qu'à  l'ordinaire  ■■>  fi  ce 
moyenne  touffu  pas ,  il  faut  ajouter  au  pavillon  de 
la  fonde  une  fenngue ,  avec  laquel'e  on  pompe 
le  fa1  g  &  les  urine.  Ce  procédi  a  été  mis  tn 
ufage  ,  avec  le  plus  grand  fucecs  ,  dans  des  cas 
qui  paroiffoient  dangeeux. 

De  la  Be'tentioti  d '  irine  caufe'e  par  la  prsffion  que 
la  matrice   exerce  fur  la  vejjîe 
pendant  la  grojfejfe. 

Cette  Rétention  ou  difficulté  d'uriner  arrive  le 
plus  fouvent  vers  les  derniers  mois  de  la  grof- 
fefle  -,  les  femmes  y  remédient  fpontanénient  en 
fe  tenant  accroupies  fur  les  coudes,  poiition  qui 
détermine  la  mairie-;  à  comprimer  le  col  de  la 
veflie  avec  moins  de  force.  Queiques-ur.e.  por- 
tent un  ou  deux  doigts  dans  le  vagin  &  relè- 
vent leur  matrice  -,  mais  il  en  efl  à  qui  ce  fim 
pie  moyen  ne  fauroit  conv  enir ,  on  efl  abrs  obli 
gé  de  les  fonder  ,  fur-tout  au  moment  de  l'accou- 
chement. LorfquM  ne  fe  préfente  point  d'autres 
obiiacles  à  cette  opération  ,  que  la  caufe  même 
de  la  maladie,  l'introduction  de  la  fonde  efl  peu 
difficile.  Levret  en  a  voit  fair  conflruire,  qui  au 
lieu  d'être  percées  de  deux  yeux  fur  les  côtés ,. 
l'éroieEr  à  leur  extrémité  d'une  ouverture  ,  fer- 
mée avec  une  lame  ou  tjouton  ,  qui  renoit  au 
flilet  dont  ces  fondes  étoient  remplies.  Lorfque 
cet  infiniment  étoii  entré  dans  la  veine,  il  retiroit 
le  flilet  &  le  bouton,  &  il  le  remettoit  après  la 
fortie  des  urines  ;  de  cette  manière  ,  la  fonde 
formoit  un  corps  folide  &  Tans  afpérité  ,  lequel 
ne  poùvoiï  bkfilr  l'urètre.  Il  avoit  auffi  propofé 
des  fondes  qui  fuffent  plates ,  au  lieu  d'être  ron- 
des,  comme  elies  font  ordinair_m  nt ,  afin  que 
l'intoduction  tn  fut  plus  aifée.  M.  Bell  dit  qu'on 
leur  donne  cette  forme  à  toutes  en  Angleterre. 

Lorfqu'il  fe  préf  nte  des  obfiacles  ,  tel  que 
celui  qui  n'fulte  de  la  courbure  de  l'urètre,  loit 
que  cette  courbure  foi?  l'effet  d'une  forte  de  pro- 
lapfus ,  qui  a  lieu  depuis  long  tems,  ou  qu'elle 
vienne  de  la  prcflîon  arrivée  pendant  le  travail , 
on  ne  réufl'u  à  tirer  les  urines,  qu'au  moyen  d'une 
algalie ,  conflruite  comme  la  fonde  dont  il  vient 
d'être  parlé,laquelle  doit  être  introduite par-deflus 


R  E  T  2.79 

le  ventre  ,  &  en  faifant  un  demi-tour  qui  en  pot  te 
le  pavillon  en  bas. 

De  la  Rétention  d'urine  caufe'e  par  la  tumefaâion 
de  la  proflate. 

Lorfque  la  tuméfaction  de  la  proflate  efl  in- 
flammatoire, la  Rétention  d'urine  s'annonce  par 
les  fymptômes  qui  caractérisent  l'inflammation  da 
col  de  la  veflie.  Cette  tmladie  fe  termine  quel- 
quefois par  un  abcès,  qui  s'ouvre  de  lui-même, 
ou  dont  l'introduétion  de  la  fonde  détermine 
l'ouverture  ,  &  le  pus  qui  s'en  écoule  fort  avec 
les  urines  fans  fe  confondre  avec  elles.  Quelques- 
uns  confeillenr ,  dans  ce  cas  ,  de  pratiquer  une  ou- 
verture au  périné,&  de  fendre  la  proflate  comme 
fi  l'on  fe  propofoit  de  tirer  une  pierre  de  la  veflie,. 
Ce  moyen  pourroit  être  mis  en  ufage  fi  l'abcès 
fournifîbit  une  grande  quantité  de  pus,  s'il  étoit 
long  à  fe  déterger,  &  que  le  malade  tombât  dans 
le  marafme.  En  procurant  une  ifliie  libre  aux 
urines,  il  en  préviendroit  le  féjour  &  l'altéra- 
tion ,  &  donneroit  la  facilité  de  porter  leî  in- 
jections convenables  jufques  fur  le  fiége  du  mal. 
Mais ,  pour  l'ordinaire  ,  les  chofes  fe  rétablîffent 
d'elles  mêmes,  &  l'on  n'efi  pas  obligé  de  faire 
courir  au  malade  le  rifque  d'une  opération  aufli 
dangereufe. 

La  tuméfaction  de  la  proflate,  qui  donne  lieu 
à  la  Rétention  d'arias,  efl  pour  le  plus  fouvent 
fongeufe  ou  fquirreale.  Daas  le  premier  cas , 
elle  efl  molle ,  &  ne  paroît  être  produite  qîie~ 
par  un  accroiflement  plus  ou  moins  confidérabie 
de  fon  volume  -  dans  le  fécond  ,  elle  cfi  dure, 
&  préfente  un  changement  marqué  dans  fon  or- 
ganifation  j  fouvent  le  corps  de  la  proflate  efl 
maiade,  quelquefois  auffi  la  partie  de  cette  glan- 
de ,  à  laquede  on  donne  le  nom  de  luette  véfi- 
cale ,  efl  la  feule  qui  foit  affectée.  J'ai  vu  ,  en 
planeurs  cas,  cette  luette  former  une  tumeur 
ronde  ,  portée  fur  un  pédicule  étroit  :  fe  grofieur 
varioit  depuis  celle  d'un  noyau  de  cerife  jufqu'à 
celle  d'une  grofle  noix  (  1  ).  Lorfque  cela  arrive  ,  - 
elle  bouche  le  col  de  la  veflie  fur  lequel  elle  efl 
entraînée  par  le  cours  des  uriiïe- ,  &  elle  s'op- 
pofe  à  leur  écoulement.  L'introduction  da  doigt 
dans  l'anus ,  fait  aifément  connaître  fi  la  proflate 
efl  tuméfiée  ,  &  fi  ce  corps  efl  mou  ou  fquiireax  ; 
mais  aucun  figne  n'indique  d'une  manière  pofi- 
tive  le  gonflement  de  la  luette  \éfica]e. 

La  Rétention  d'urine  à  laquelle  ces  dirférens 
états  de  la  proflate  donnent  lieu  ,  commence 


(1)  Ces  Obfervations  précieufes  prouvent  que  la 
luette  veiîcale  n'eft  autre  chofe  qu'un  rejsli  ou  une  pro- 
tubérance de  la  membrane  interne  de  la  veflie ,  ecca- 
fionnée  par  la  fîtuation  &  preflion  de  l'extrémité  de  ia 
proflate.  Cette  éminence  ou  luette  dilparoît  en  effes 
quand  la  pioftate  eft  enlevée. 
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par  des  difficultés  d'uriner,  fembîables  à  celles 
qui  font  caufées  par  l'inertie  de  la  veffie ,  &  à 
laquelle  on  remédie  par  l'ufage  des  boitions  lé- 
gèrement diurétiques.  Lorfque  le  mal  devient 
plus  preflanr,  &  que  les  urines  ne  peuvent  plus 
îornr,  on  ne  peut  fe  d.ifpenfer  de  fonder  le  ma- 
lade. Cette  opération,  quoique  facile  en  toutes 
les  circonftances  ,  n'a  pas  toujours  le  fuccès  dé- 
firé.  La  fonde  pénètre  auffi  avant  qu'elle  puilTe 
aller,  mais  les  urines  ne  fortent  pas,  parce  q»e 
le  bout  de  cet  infirumenr,  engagé  entre  les  parois 
de  la  proliate,  ou  entre  le  col  de  la  veffie,  & 
la  tumeur  formée  par  la  luette  véficale ,  ne  par- 
vient pas  julqn'au  fiège  des  urines.  II  faut,  dans 
ce  cai ,  employer  les  fondes ,  dont  le  bec  foit 
extrêmement  alongé;  &  ,  fi  ou  efîaffiz  heureux 
pour  tirer  les  urines,  on  laifle  la  fonde  dans  la 
veffie  ,  jufqu'à  ce  que  ce  vifeère  ait  repris  fon 
refibrt,  &  on  fe  conduit  en  tout  comme  dans  la 
Rétention  d'urine  produite  par  la  p.ralyfie.  Si, 
au  contraire  ,  I  on  ne  réuffit  pas  à  la  faire  entrer , 
il  ne  refte  d'autres  refiburces  que  celle  de  la 
ponction  de  la  veifie  au-defius  du  pubis ,  &  non 
ailleurs ,  de  peur  que  l'épaifleur  des  parties  4 
traverfer  ne  s'oppole  à  fon  fuccès ,  fi  on  la  pra- 
tiquoit  au  périné  ou  à  travers  le  reclum.  Mais 
cette  rcfïource  n'eft  que  momentanée ,  à  moins 
que  la  veffie  ne  reprenne  fon  reflbrt,  ou  qu'on 
ne  puiffe  y  introduire  une  fonde  par  les  voies  or- 
dinaires :  fi  cela  n'arrive  pas,  il  faut  laifler  la 
canule  du  trois-quatt  à  demeure.  L'action  par  la- 
quellela  nature  cherche  à  fc  débarraffer ,  lacrainre 
qu'il  ne  fe  forme  des  incrufiations ,  au-dedans  & 
au-dehorsde  la  canule  ,  celle  de  ne  pas  retrouver 
aifément  le  chemin  qui  mène  à  la  veffie,  lorfqu'on 
a  retiré  C£t  infiniment  &  qu'on  veut  le  remettre, 
font  autant  de  raifons  qui  doivent  s'y  oppofer. 
Cependant,  on  efi  quelquefois  parvenu  à  fixer 
des  canules  dans  la  veffie  j  Colot  cite  deux  cas 
où  ce  moyen  lui  a  été  utile  :  on  trouve  un  exem- 
ple d'un  pareil  fuccès,  dans  la  thèfe  foutenue  fous 
la  présidence  de  D.  Murray,  citée  précédemment. 
On  avoit  pratiqué  une  incifion  au  défias  du  pu- 
bis ,  pour  avoir  plus  de  facilité  à  porter  le  trois- 
quart  dans  la  veffie.  La  playe  s'enflamma  ,  fuppu- 
ra ,  fe  rétrécit  &  fe  cicacrifa  ;  mais  les  urines 
n'ayant  pu  reprendre  leurs  cours  par  l'urèrre  ,  on 
lailia  la  canule  en  place.  Il  y  avoit  déjà  deux 
ans  que  les  chofes  étoienr  en  cet  état ,  lorfque 
le  D.  Murray  vit  le  malade.  Cet  homme  ,  âgé  de 
60  ans,  jouidbît  de  la  meilleure  fanté  ,  il  débou- 
choit  fa  canule  toutes  les  quatre  heures ,  la  cica- 
trice de  fa  playe  étoit  belle  &  fans  rougeur. 

De  la  Rétention  d  urine  produite  par  le  rétrécit' 
ment  de  l'urètre. 

La  Rétention  d'urine  produire  par  cette  canfe  , 
arrive  û  foiwent  à  la  ftihe  de  la  gonorrhée  vé- 
nérienne, qxi'on  pourront  croire  qu'elle  en  efl 
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toujours  l'effet.  Quelques  -  uns  cependant  difent 
l'avoir  vue  furvenir  à  des  perfonnes  qui  n'avoient 
jamais  éprouvé  ce  genre  d'incommodité.  Elle  ne 
commence  pas  auffi-tôt  que  l'écoulement  qui  y  a 
donné  lieu.  Pour  l'ordinaire,  les  malades  n'en 
reflentent  les  premières  atteintes  qu'au  bout  d'un 
tems  plus  ou  moins  long ,  &  même  quelques  an- 
nées après.  La  caufe  première  n'en  efi  pas  bien 
connue  -,  l'opinion  où  l'on  a  été  que  l'humeur 
de  la  gonorrhée  efi  fournie  par  des  ulcères ,  qui 
fe  forment  au  dedans  de  l'urètre ,  a  fait  penfer 
que  ce  canal  fe  rtmplifîbit  de  chairs  fongeufes , 
auxquelles  on  a  donné  le  nom  de  carnofiiés ,  ou 
qu'il  efi  rétréci  par  des  cicatrices.  Mais  l'urètre 
n'efi  point  ulcéré  dans  cette  maladie  ,  l'humeur 
qui  en  fort ,  paroît  n'être  qu'une  excrétion  abon- 
dante &  vkiée  ,  de  celle  qui  lubréfie  ce  canal 
dans  l'état  naturel  ,  comme  celle  qui  coule  des 
narines   dans  le  coriza  ,  vient  des  glandes  mu- 
q.ieufes  dont  la  membrane  pituitaire  efi  garnie. 
D'ailleurs  des  obfervations  exaélei ,  faites  au 
commencement  de  ce  liècle  par  Saviard  &  té- 
péiéesdepuis ,  fur  un  grand  nombre  de  fujets  ,  par 
J.  L.  Petit,  La  Faye  &  M.  Bell,  prouvent  qu'il 
ne  fe  trouve  prelque  jamais  de  carnofités  ou 
de  cicatrices  chez  ceux  qui  ont  eu  la  gonorrhée  j 
il  faut  donc  que  le  resréciiîement  qui  lui  fuccè- 
de  ,  vienne  du  fpafme  ou  de  l'engorgement  des 
parois  de  l'urètre. 

La  Rétention  d'urine  caufée  par  ce  rctrécifle- 
ment  a  pour  l'ordinaire  une  marche  fort  lente, 
les  malades  éprouvent  d'abord  une  difficulté  d'uri- 
ner,  avec  diminution  .du  jet  des  ur.res.  Cette 
difficulté,  à  laquelle  ils  ne  font  pas  d'attention 
dans  le  commencement ,  efi  fur-tout  remarquable 
lorsqu'ils  fent  des  excès  dans  la  boiflbn,  ou  qu'ils 
fe  iont  échauffés  avec  les  femmes  •  elle  augmente 
peu-à-peu,  &  en  même-tems  la  grofTeur  du  jet 
des  urines  devient  moindre  ^  foovent  ce  jet  efi 
comme  b  furqué,  les  befoins  d'uriner  font  plus 
fréquem,  l'uiine  fe  trouble  &  prend  de  l'odeur, 
elle  dép.ffe  un  fediment  de  couleur  blanche, 
tirant  fur  le  gris  j  enfin  le  mal  fait  des  progiès, 
tels  que  ceux  qui  en  font  attaqués ,  font  forcés 
de  demander  du  fecours ,  fans  quoi  il?  tombe- 
roient  dans  une  Rétention  totale  d'urine.  Ce  der- 
nier événement  efi  ordinairement  précédé  de  tu- 
meurs au  périné  ,  de  fi'lules  on  d'abcès  urineux. 
Nous  av  ons  donc  à  confidéier  l'efpèce  de  Réten- 
tion d'urine  dont  il  s'agit,  fous  plufietirs  afpecls 
differens.  i.°  Lorfqu'elleneconfifleencoreque  dans 
une  lenteur  &  une  difficulté  d'u.iner  plus  ou 
moins  grande,  l.*  Lorfqu'il  s'eft  formé  ,  en 
mime  tems ,  une  ou  plufieurs  tumeurs  au  péiiné. 
3.0  Lorfque  ces  tumeurs  fe  font  ouvertes ,  & 
qu'elles  ont  dégénéré  en  fifiules.  4.*  Lorfqu'il  efi 
furvenu  un  grand  abcès.  5."  Enfin,  lorfque  la 
ftrangurie  efl  complette. 

ï.°  La  lenteur  avec  laquelle  les  urines  s'écou- 
lent ,  ainfi  que  la  diminution  &  la  groflëur  du 

jet 


R  Ê  T 

jet  qu'elles  forment  ,  montrent  affez  que  ,  dans 
ce  premier  cas  ,  le  calibre  rie  l'urètre  eft  dimi- 
nué ,  &  qu'il  don  être  nécelTairement  élargi.  On 
remplit  cette  indication  au  moyen  des  bougies 
qu'on  y  introduit  peu -à-peu  ,  6t  dont  on  aug- 
mente la  grofleur  par  degrés ,  jufqu'à  ce  que  le 
canal  ait  repris  fes  dimenfions.  Anciennement  on 
faifoit  des  bougies  avec  du  plomb,  de  la  baleine, 
de  la  corde  à  boyau  &  de  la  cire  ,  dans  laquelle 
-on  avoit  trempé  des  mèches  de  coton.  Actuelle- 
ment on  les  fait  avec  du  linge ,  imprégné  &  cou- 
vert de  fubftances  emplaftiques ,  qui  font  bien  pré- 
férables aux  premières.  En  effet ,  les  bougies 
de  plomb  ont  une  dureté  qui  les  rend  diffici'es 
à  fupporter.  Le  defir  de  les  rendre  en  quelque 
forte  flexibles ,  &  peut-êire  auflî  celui  de  leur 
procurer  une  vertu  analogue  à  la  caufe  antécé- 
dente de  la  maladie  qu'on  fe  propofe  de  combat- 
tre, a  engagé  à  les  frotter  avec  du  mercure,  qui 
s'amalgamant  avec  le  plomb ,  lui  ôte  une  partie 
de  fa  ténacité.  Lorfqu'elles  ont  été  préparées  de 
cette  manière,  elles  deviennent  cafTantes,  ce  qui 
expofe  les  malades  au  danger  d'une  opération  plus 
pénible  &  plus  grave  qu'on  ne  penfe  ,  fi  la  por- 
tion de  bougie  rompue  eft  encore  dans  l'urètre, 
ou  à  la  néceflité  d'être  taillé,  fi  cette  portion 
de  bougie  s'eft  gliffée  dans  la  veffie ,  &  qu'il  fe 
forme  des  connections  pierreufes  autour.  Les 
bougies  de  baleine  ne  font  pas  courir  les  mêmes 
rifques',mais  elles  font  également  dures,  &  l'effort 
qu'elles  font  pour  fe  redreffer ,  augmente  la  preflîon 
incommode  qu'elles  exercent  fur  l'urètre.  Celles 
de  cordes  à  boyaux  ont  i'avantage  de  fe  gonfler 
par  l'humidité  qui  tranfpire  de  ce  canal  j  avan- 
tage pour  lequel  des  Praticiens  diflingués  les  ont 
adoptés.  La  pratique  cependant  montre  qu'elles 
font  difficiles  à  introduire  &  à  retirer  ,  parce 
qu'elles  n'ont  pas  de  folidité  quand  elles  font 
fèches ,  &  qu'elles  fe  gonflent  inégalement  dans 
l'urètre  dont  elles  blefient  les  parois.  Le  Dran 
veut  qu'on  les  enfonce  dan?  une  efpèce  d'étui  de 
linge  ,  couvert  de  fubflance  emplafilque  ;  M.  Bell 
les  confeille  préparées  de  cette  manière,  ce  qui 
les  fait  entrer  dans  la  clafle  de  celles  dont  l'ufage 
eft  le  plus  généralement  adopté.  Enfin  les  bou- 
gies faites  de  cire  ,  étendues  fur  une  mèche, font 
fnjettes  à  s'amollir  eu  à  caffer  -,  &  ,  dans  ce  der- 
nier cas,  il  eft  poflîble  qu'une  portion  de  cire 
quitte  la  mèche  &  refte  engagée  dans  l'urètre  , 
ou  qu'elle  s'introduife  dans  la  veffie  pour  y  de- 
venir le  noyau  d'une  pierre.  Celles  qui  font  em- 
plaftiques nom  aucun  de  ces  inconvéniens ,  on 
leur  donne  à  volonté  le  degré  de  confiftance  qu'on 
juge  convenable  ;  on  pourroit  même  leur  procu- 
rer dés  qualités  diverfts ,  fi  l'on  avoit  d'autre» 
vues  à  remplir  que  celle  d'élargir  le  canal.  Toute 
compofition  d'emplâtre  eft  bonne  ,  pourvu  qu'elle 
ne  foit  pis  trop  dure ,  &  qu'elle  n'ait  pas  une 
vertu  aftringente  &  irritante.  Sharp  &  Bell,  pro- 
pofent  le  diachylum  ,  auquel  le  premier  ajoute 
Çhirur^ie.  Tome  IL  Isr^Partie* 
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l'antimoine  en  poudre,  &  le  mercure  éteint  dans 
du  miel  ,*  &  le  fécond ,  de  l'huile  &  de  la  cire. 
Ces  fubftances  ayant  été  fondues  à  psrr ,  on  les 
mêle  dans  un  vafe  plat  ,  puis  on  y  plonge  des 
morceaux  de  linge,  long  de  dix  à  douze  pou- 
ces ,  &  larges  de  huit  &  demi  pour  fix  bou- 
gies ,  lefquels  font  roulés  &  qu'on  y  déroule. 
S'ils  ne  fe  chargent  pas  également ,  on  y  étend 
de  l'emplâtre  avec  une  fpatule  de  fer ,  qu'on  a 
fait  chauffer,  après  quoi  on  Is  laiffe  refroidir  & 
fécher.  Il  ne  s'agit  plus  que  de  les  couper  avec 
un  couteau  &  une  règle  ,  en  b.->.ndelet>es  Lrges 
de  cinq  huitièmes  de  pouces ,  dont  on  retranche 
une  petite  portion  angulaire  ,  pour  que  les  bou- 
gies foient  plus  minets  à  l'une  de  leur  extrémité 
qu'à  l'autre,  &  de  rouler  ces  bandelette?  entre 
l?s  doigts,  &  enfuite  fur  une  table  de  marbre  ou 
de  bois  bien  unie. 

Lorfqu'il  s'agit  de  faire  ufage  de  la  bougie, 
on  fait  coucher  le  malade  fur  le  bord  de  fon 
lit,  ou  on  le  fait  tenir  debout  devant  foi,  de  ma- 
nière que  fes  genoux  viennent  appuyer  fur  ceux 
du  Chirurgien.  Celui-ci  faifit  enfuite  la  verge 
de  la  main  gauche  ,  comme  s'il  vouloit  porter 
une  fonde  dans  la  veffie,  &  fait  entrer  la  bougie, 
qu'il  a  foin  de  bien  graiffer  avec  de  l'huile.  Si 
elle  pénètre  avec  peine ,  il  la  pouffe  avec  mé- 
nagement &  lenteur  ,  &  s'arrête  au  premier 
obftacle  qu'il  rencontre.  Il  convient  pendant  les 
premiers  jours  de  n'y  laiffer  que  peu  de  tems  j 
une  demi -heure  ou  une  heure,  par  exemple, 
afin  que  le  canal  s'y  habitue  peu-à-peu.  Dans  la 
fuite  on  la  porte  plus  avant,  &  on  la  laiffe  fé- 
journ  r  davantage ,  jufqu'à  ce  qu'elle  entre  de 
toute  fa  longueur  &  qu'elle  ceffe  d'être  doulou- 
reufe  -,  alors  on  en  emploie  de  plus  grofles.  Iî 
faut  auflî  ,  lorfqu'on  eft  parvenu  à  ce  point ,  l'at- 
tacher avec  un  lien  de  coton,  de  peur  qu'elle  ne  fe 
perde  dans  la  veffie.  Le  lien  qu'on  fixe  à  la 
groffe  extrémité  de  la  bougie  par  un  nœud  fi  m--* 
pie  ,  qui  répond  au  milieu  de  fa  largeur,  eft  noué 
une  féconde  fois,  à  la  diîlance  de  quinze  à  dix- 
huit  ligues  de  l'ouverture  du  gland,  &  les  deux 
bouts  paffés ,  l'nn  à  droite  &  l'autre  à  gauche, 
autour  de  la  verge ,  au-deffus  du  prépuce ,  on 
entre  le  prépuce  &  le  gland,  font  réunis  par  un 
troifième  nœud  ,  au-delà  de  la  couronne  de  ce 
corps.  On  ne  peut  dire  précifément  combien  de 
tems  il  faut  continuer  l'ufage  des  bougies  pour 
aflurer  la  guérifon.  Si  elles  ont  été  faciles  à 
introduire ,  que  le  malade  ait  pu  les  garder  dix 
à  douze  heures,  fur  les  vingt-quatre  heures,  fans 
en  être  incommodé ,  &  que  les  urines  commen- 
cent promptement  à  couler  avec  liberté  &  par 
un  gros  jet ,  il  eft  moins  néceflaire  d'infifler  fur 
leur  ufag^e.  Si ,  au  contraire ,  le  malade  eft  long- 
tems  à  s  y  habituer ,  &  que  les  urines  continuent 
à  fortir  avec  peine ,  il  doit  être  plus  longr  La 
guérifon  eft  rare  avant  le  tetme  de  trois  ou  qua- 
tre mois,  encore  neft-elle  prefque  jamais  par- 
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faite;  c'eft- à-dire,  que  les  perfonnes  qui  ont  eu 
ce  genre  d'incommodité,  font  très-fujettes  à  y 
retomber  pour  peu  quelles  fafient  d'excès  ,•  & , 
iî  elles  n'ont  pas  la  précaution  de  fe  pafTer  de  tems- 
en  tems  une  boi'gie ,  pour  conferverle  bon  effet 
qu'elles  ont  obtenu  &  prévenir  de  nouveaux  re- 
tréciffemens  de  l'urètre.  Quelquefois  il  efl  nécef- 
faire  ,  pendant  le  traitement ,  de  faire  ufage  des 
boirions  relâchantes  &  adouciffantes  ,  de  preferire 
des  bains ,  &  de  fufpendre  les  bougies ,  fi  elles 
caufent  trop  de  douleurs  ,  ou  qu'elles  attirent 
fur  l'un  des  tefticules,  une  inflammation  qui  le 
gonfle  &  qui  le  rende  fenfible.  Voyei,  pour  de 
plus  grands  détails ,  l'article  Bougies. 

i.°  Les  tumeurs  qui  fe  forment  au  périné  de 
ceux  qui  ont  une  rétention  d'urine ,  occafionnée 
par  le  retréciffement  de  l'urètre,  font  le  réfuhat 
d'une  légère  crevafle ,  qui  s'eil  faite  au  parois 
de  ce  canal,  en  -  deçà  de  l'obflacle  qui  s'oppofe  • 
au  cours  des  urines,  ce  qui  leur  permet  de  s'in- 
filtrer dans  le  tiffu  fporgieux  de  l'urètre,  ou  dans 
la  fubftance  cellulaire  voifine.  Le  nombre ,  la  grof- 
feur,  la  pofuion  de  ces  tumeurs  varient  ,•  le  plus 
fouvent,  il  n'y  en  a  qu'une-,  quelquefois  il  s'en 
trouve  plufieurs  ;  elles  font  placées  dans  la  di- 
rection de  l'uiètre  ou  femblent  implantées  fur 
Je  corps  caverneux  ou  fur  une  de  fes  racines. 
Dans  le  commencement  elles  ont  beaucoup  de 
dureté,  &  caufent  peu  de  douleurs-,  elles  s'arnol- 
liffentdans  la  fuite  ,  &  deviennent  plus  ou  moins 
fenfibles.  Ces  tumeurs  finiroient  par  s'abeéder 
&  par  s'ouvrir  d'elles  -  mêmes ,  fi  l'on  n'en  ar- 
rêtoit  les  progrès,  &  les  urines  qui  continuent 
de  s'échapper  de  l'urètre  ,  paffant  à  travers  l'ou- 
verture qui  s'y  feroit  faite,  la  rendroient  fiftuleufe. 
On  ne  peut  prévenir  cette  terminaifon  que  par 
Vufage  des  bougies  ,  qui  rendent  à  l'urètre  les 
dimenfions  qu'il  a  perdues,  &  rétabliffent la  li- 
berté du  cours  des  urines,  ce  qui  empêche  qu'elles 
re  fe  fourvoient  davantage.  Mais  il  faut  pour 
cela  que  le  mal  ne  foit  pas  fort  avancé ,  &  que 
les  bougies  puiffent  être  introduites  avec  facilité. 
S'ils  durent  depuis  long -tems,  &  que  lafenfi- 
bHité&le  retréciffcmentde  l'urètre  s'oppofentjau 
paffage  des  bougies  ,  la  fuppurarion  &  la  crevaffe 
des  tumeurs  font  inévitables ,  &  le  malade  aura 
une  on  plufieurs  fifhiles  urineufes. 

3.0  Les  fifhiles  ne  s'ouvrent  pas  toujours  à  l'en- 
droit où  les  tumeurs  dont  il  vient  d'être  parlé 
fe  font  élevées.  Si  le  tiffu  qui  les  environne  fe 
trouve  lâche  ,  &  qu'il  cède  avec  facilité,  l'urine 
fort  plus  ou  moins  loin  ,  &  dans  toutes  les  di- 
rections poffibles ,  &  va  produire  des  tubercules, 
qwi  s'ouvrent  en  des  endroits  éloignés  de  !a  cre- 
vaffe de  l'urètre  ,  qui  leur  a  donné  naiffance.  On 
trouve  dts  filiales  urineufes  au  périné,  fur  les 
bourfes  au  pli  des  aines ,  fur  les  feffes  au  -  dedans 
des  eniffts,  &  quelquefois  même  à  l'un  des  côtés 
du  facrum-  Elles  diffèrent  en  nombre&en  du-  I 
reté  *,  quelquefois  leur  trajet  efl  marqué  par  une  • 
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corde,  qui  s'étend  de  l'urètre  à  leur  orifice  ex- 
térieur. En  d'autres  cas,  il  fe  forme  dans  leur  voi- 
flnage  des  callofités,  qui  offrent  beaucoup  de  ré- 
fifîance,  &  qui  confondenr  toute-  les  parties  qu'elles 
occupent  les  unes  avec  antres  -,  le  pus  qui 
en  fort  efl  féreux  ,  &  lorfque  le  malade  rend  fes 
urines,  il  éprouve  dans  le  canal  un  feniiment  de 
chaleur  &  d'irritation,  qui  l'avertit  qu'une  partie 
plus  ou  moins  grande  de  ce  fluide  le  traverfe, 
fuivant  que  le  retréciffement  de  Yurètre  efl  plus 
on  moinstonfidérable.  11  n'cfl  pas  rare  de  voir  des 
malades,  qui  rendent  prefque  toutes  leurs  urines 
par  les  ouvertures  fifluleufes  qui  fe  font  établies 
au  périné  &  aux  bourfes  ,  &  chez  qui  le  canal 
drfliné  à  leur  excrétion,  en  tranfmet  très- peu 
au  -  dehors. 

La  maladie  parvenue  à  ce  point,  efl  plus  grave 
que  dans  les  deux  circonflances  dont  il  a  été  fait 
mention  ci  -  deffus.  Cependant  elle  efl  la  même  , 
&  peut  encore  guérir  par  les  mêmes  moyens , 
c'efl  -  à-dire  ,  par  l'ufage  des  bougies  ;  il  ne  s'a- 
git que  d'y  mettre  du  tems  &  de  la  patience ,  & 
de  s'aider  de  quelques  moyens  acceffoires ,  tels 
que  les  bains  de  fauteuil  &  les  onctions  mercu- 
riales ,  employées  comme  fondantes,  &  faites 
feulement  fur  l'endroit  affecté  }  car  on  doit  fup- 
pofer  que  le  mal  efl  purement  local,  &  qu'il  n'y 
a  pas  à  craindre  que  le  malade  ait  la  vérole, 
ou  qu'on  a  pris  avant  tout  les  précautions  les 
plus  fûres  pour  l'en  guérir.  A  mefure  que  le  cours 
naturel  des  urines  fe  rétablit,  les  callofités  qui 
compliquent  les  fiflules  fe  fondent  &  fe  détruifenr, 
parce  que  la  caufe  qui  ies  a  produites  &  qui  les 
entretient ,  ceffe  d'agir  fur  elles.  Lorfqu'une  fois 
le  canal  de  l'urètre  efl  entièrement  dilaté,  les  bords 
de  la  crevafle,  qui  s'y  étoit  faite,  fe  rapprochent 
&  fe  réunifient.  11  efl  quelquefois  nécefîaire,  pour 
obtenir  cet  effet ,  de  fe  fervir  de  fondes  flexibles , 
qui  ,  comme  les  bougies  ,  écartent  &  foutiennent 
les  parois  du  canal,  &qui  tranfmenant  les  urines 
au -dehors,  empêchent  qu'il  ne  s'en  introduire 
dans  l'ouverture  fifiuleufe  intérieure  quelques 
gouttes, ce  qui  nuiroit  à  fa  confolidation.  Lorfque 
la  maladie  efl  terminée  ,  il  efl  encore  plus  né- 
cefîaire d'entretenir  l'urètre  dans  l'état  de  dilata- 
tion que  les  bougies  lui  ont  piocuré,  que  dans 
le  cas  où  ce  canal  n'ell  que  refferré  fans  aucune 
ulcération  de  fes  paroi'.  On  fent,  en  effet ,  que 
pour  peu  que  les  urines  trouvent  d'obflacle  à  le 
parcourir,  elles  agiroient  fur  la  cicatrice  de  ce 
canal  ,  &  ne  tarderoient  pas  à  la  rouvrir. 

Toutes  les  fiflules  urineufes  ne  cèdent  point  au 
traitement  fimple  que  nous  venons  d'expoler.  Il  en 
efl  qui  font  produites  par  un  tel  engorgement  de 
l'urètre  ,  &  compliquées  de  tant  de  callofités 
qu'il  efl  impoffible  de  faire  pénétrer  les  bougies. 
Les  perfonnes,  qui  font  dans  ce  cas,  doivent  garder 
leur  infirmité,  à  moins  qu'elle  ne  devienne  ex- 
cefîive,  &  qu'elle  ne  les  txpofe  au  danger  de  périr. 
Si  donc  les  urines  ceffent  de  couler  à  travers 
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l'urètre  pour  s'échapper  en  entier  par  de  nom- 
fcreùfes  ouvertures  aux  bourfes  &  au  périné,  fi 
ces  parties  font  tuméfiées  ou  calleufes  ,  &  fi  elles 
rendent  du  pus  avec  abondance,  fi  le  malade  a 
des  envies  continuelles  d'uriner ,  qu'il  foit  attaqué 
de  fièvre  &  d'infomnie  ,  qu'il  tombe  dans  l'a- 
maigriffement ,  il  faut  tenter  de  le  rétablir  par  une 
opération  grave,  à  la  vérité  ,  mais  moins dange- 
reufe  que  le  mal  dont  il  eft  attaqué.  Cette  opé- 
ration confifle  à  fendre  les  callofités  extérieures 
par  une  incifion  profonde,  &  d'une  étendue  pro- 
portionnée à  la  leur,  &  à  en  emporter  une  par- 
tie de  côté  &  d'autre ,  de  manière  a  faire  une 
playe  avec  perte  de  fubftance ,  qu'on  remplit  mol- 
lement de  charpie,  on  termine  par  des  compreffes 
larges  &  un  bandage  en  double  T.  On  panle  cette 
playe  aufli  fouvent  qu'il  eft  néceffaire,&  l'on  a  foin 
chaque  fois  qu'on  la  découvre,d'engager  le  malade  à 
pouffer  fes  urines.  Si  on  s'apperçoir  qu'elles  for- 
lent  plus  abondamment  par  une  des  ouvertures 
qui  viennent  y  aboutir  que  par  une  autre,  on 
introduit  une  bougie  dans  cette  ouverture ,  auffi 
avant  qu'elle  peut  pénétrer.  Lorfqu'au  bout  de 
quelques  purs  on  s 'eft  affnré  que  cette  bougie 
efi  parvenue  jufquedans  la  veflîe,  on  y  fubfiitue 
une  fonde  canelée,  obtufe  à  fon  extrémité,  le 
long  de  laquelle  on  introduit  un  bifiouri  convexe  , 
comme  dans  le  procédé  de  ie  Dran,  pour  l'ap- 
pareil latéral,  afin  d'incifer  le  trajet  liftuleux  que 
cette  fonde  ira*  erfe  dans  toute  fon  étendue  ,  ainli 
que  la  partie  membraneufe  de  l'urètre  &  le  col 
de  la  vefiie.  11  ne  relie  plus  qu'a  faire  glifîer fur 
cet  infiniment  une  canule  qu'on  làïffe  à  demeure 
pour  détourner  les  utines  en -dehors,  &  empê- 
cher qu'elles  fe  répandent  à  travers  les  callofités 
&  les  trajets  filial --ux  qui  fe  rendent  dans  la  playe. 
Bien-rôt, à  l'aide  des  panfemens  (impies  &  mol- 
lets, 'a  fuppur.-;tion  s'établit  dans  toutes  les  parties 
engorgées  ,  &  celles-ci  diminuent  tant  en  du- 
reté qu'en  volume.  Les  bougies ,  devenues  plus 
faciles  à  introduire,  élargifftm  peu -à -peu  l'u- 
rètre ,  &  enfin  iorfque  ce"  canal  peut  recevoir 
une  algalie,  on  y  en  paffe  une  qui,  pénétrant  dans 
la  vefiie,  rend  la  canule  inutile,  &  permet  à  la 
playe  de  fe  cicatrifer.  Telle  eft  la  conduite  qu'il 
faut  tenir  dans  ces  cas  épineux  ,  &  d^nt  on  trouve 
l'exemple  fuivant  de  réufine,  auifi  détail  iéqu'inf- 
truclif  dans  1^  Traité  des  Opérations  de  Chirurgie 
de  le  Dran.  u  En  1730, dit  cet  Auteur,  je  vis  un  ma- 
lade qui  avoir  au  périné  &  au  fcro;um,tant  de  cal- 
lofités, qu'on  ne  d  .ftinguoit  pas  même  les  teflicules, 
le  Icrotum  &  L  périné  ne  faifant ,  pour  ainfi  dire, 
qu'une  maflè informe. Les  callofités  étoient percées 
d'environ  trente  trous  fiftuleux  par  où  l'urine  ne 
fortoit  prefque  que  goutte  à  goutte.  Il  n'en  fortoit 
que  très  -  peu  par  la  verge  ,  &  je  ne  pus  y  in- 
troduire la  plus  petite  bougie.  Ainfi  ,  je  crus  que 
ce  malade  ne  pourroit  guérir  que  par  une  opé- 
ration. L'ayanr  préparé  par  deux  faignées  ,  je  le 
mis  dans  ia  même  attitude  que  pour  faire  la  taille , 


1   &  je  fis  au  périné,  à  côté  de  l'endroit  où  devoir, 
être  l'urètre  ,  que  je  ne  pouvois  diftinguer  ,  une 
incifion  très -longue  ,&  profonde  de  trois  tra- 
vers de  doigt  dans  l'épaiffeur  de  ces  callofités. 
J'emportai  d'un  fécond  coup  une  partie  des  cal- 
lofités du  côté  de  la  branche  de  l'ifchion ,  qui 
fait  l'un  des  pilliers  de  la  voûte  du  pubis,  &  je 
remplis  auflï-tôtla  playe  avec  de  la  charpie. 
Le  lendemain  je  mis  le  malade  dans  la  même 
attitude,  pour  lever  cet  appareil ,  &  ayant  ôté 
toute  la  charpie,  je  le  fis  uriner-,  alors  je  vis 
fortir  l'urine  de  plufieurs  endroits.  Je  choifis 
celui  qui  parut  s'approcher  le  plus  de  l'urètre; 
j'y  introduits  &  j'y  laifîai  même  un  bout  de 
bougie  de  corde  à  boyau,  qui  ne  put  avancer 
plus  d'un  pouce  ,  à  caufe  de  l'obliquité  du  finus 
fifiuleux.  Je  panfai  la  playe  avec  un  digeftif 
fimple ,  ayant  foin  de  tenir  les  lèvres  écartées. 
Le  lendemain,  &  fur  -  lendemain  ,  je  panfai  de 
même  ,  &  à  chaque  fois  la  bougie  avança  un  peu 
plus  dans  le  finus.  Erfin,  le  cinquième  jour,  elle 
entra  dans  l'urètre,  &  je  connus  qu'elle  y  étoit , 
parce  qu'en  la  pouffant  eile  entra  dans  la  vtiiie; 
alors  je  fis  couler  le  long  de  la  bougie  une  fonde 
canelée  dont  le  bout  étoit  ouvert ,  &  ayant  re- 
tiré la  bougie  ,  la  canelurede  la  fonde  me  fervit 
à  conduire  un  bifiouri  avec  lequel  je  fendis  tout 
le  trajet  jufqu'au  col  rie  la  vefiie  inclufivement, 
faifant  cette  incifion  comme  dans  la  taille,  & 
évitant  le  reérum.  Aufii  -  tôt  ,  je  portai,  à  la  fa- 
veur de  la  même  fonde  ,  une  canule  de  plomb 
dont  un  bout  fe  perdoit  dans  la  vefiie,  &  dont 
l'autre  fut  fixé  par  le  bandage  ,  au  niveau  de  la 
peau  du  périné  ;  je  panfai  le  refte  de  la  playe  à 
l'ordinaire.  L'urine  coula  librement  par  la  ca- 
nule ,  &  elle  ne  paffa  plus  par  les  fmffrjs  routes 
qu'elle  s'étoit   faite  -,  ainfi ,  tontes  les  callofités 
fe  fondirent  en  partie.  L'urètre  devint  alors  plus 
acccflible  aux  bougies ,  &  je  pus  y  en  introduire 
j  une  petite  jufque  dans  la  playe.  Ayant  élargi 
I  i'urèrre  jufqu  a  un  certain  point  avec  les  boug  es 
j  graduées,  je  crus  qu'il  falioit  le  faire  fuppurer 
j  par  un  fèçours  plus  efficace  que  celui  dts  bou- 
]  gies,  &  j'y  introduifis  une  petite  al^aiie.  J:  fis 
I  fortir  les  yeux  de  l'algalie  par  fa  playe,  &  j'y 
,  paffai  un  fil  que  je  retirai  par  la  verge,  en  re- 
tirant l'algalie;  Ce  fil  me  fervit  à  faire  parler  un 
j  féton  de  plufieurs  mèches.  Je  les  gamiffoi;  d'nn 
!  mélange  d'onguent  d'ahhéa  &  d'emplâtre  divin 
j  fondu  enfemble.  Je  les  changeois  à  chaque  pan- 
!  ftmenr.  Je  fis  cela  pendant  trois  fermines  ,  dans 
;  lequel  tems  la  playe  fuppura  beaucoup  ,  &  toutes 
;  les  caliolités  fe  fondirent.  Ainli ,  la  playe  devint 
une  playe  fimple,  pareille  à  celle  d'un  raaiarîe 
j  qui  a  été  taillé  depuis  trois  femain     Al  >rs  j'ôtai 
;  la  canule»,  jo  paffai  l'algalie  par  ia  \ erge  jufque 
j  dans  la  vefiie,  &  je  l'y  laifiai  ci-q  à  fix  jours, 
1  pendant  lequel  tems  la  playe  que  j'abandonnai  , 
j  pour  ainfi  dire  à  la  Nature,  fe  refferra  jufqu'à 
1  un  certain  point.  J'ôtai  enfuite  l'algalie  &  je  iaiffgi 
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fermer  la  pîaye,  qui  acheva  de  guérir  en  moins 
de  quinze  jours  avec  des  panfemens  les  plus  (impies. 
Je  recommandai  au  malade  l'ufage  des  bougies 
&  d'une  fonde  de  plomb  ,  pour  tenir  l'urètre 
dilaté ,  &  éviter  l'ouverture  de  la  cicatrice.  >j 

On  a  cru  long  -  tems  que  toute  fiflule  uri- 
neufe  exigeoit  qu'on  en  ouvrît  le  trajet  dans 
toute  fon  étendue.  Mais  à  quoi  ferviroient  les 
incitions  multipliées  qu'elles exigeoient ,  s'il  y  en 
avoit  plufieurs,  &  quel  fuccès  fe  promettre  d'une 
opération  où  on  ne  feroit  pas  fur  d'attaquer  le 
principe  du  ma!  ?  Quel  que  foit  le  nombre  des  fif- 
tules  qui  communiquent  avec  l'urètre,  elles  n'ont, 
du  côté  de  ce  canal ,  qu'une  ouverture  dont  il  eft 
impoffible  de  connoître  la  pofition ,  &  qui  peut 
fe  trouver  dans  un  lieu  inacceffibîe  à  la  portée 
des  inftrumens.  Si  l'effet  de  l'opération  dont  il 
s'agit  efi  de  les  fendre  &  d'en  faire  fuppurer  les 
bords ,  il  efi  évident  quellemanqueroit  fréquem- 
ment le  but  qu'on  fe  propofe,  &  que  les  fifiules 
ne  tarderoient  pas  à  fe  reproduire,  en  fuppofant 
qu'ellespuiffentêtre  guéries  pour  quelque  tems.  Cet 
é  vénement  feroit  encore  plus  à  craindre  dans  le  cas 
où  les  fifiules  urineufes  dépendroient  d'une  cre- 
raffe  à  la  veffie  même,  ainfi  que  J.  L.  Peiit  & 
M.  Bell  difent  l'avoir  obftrvé.  Mais  comme  ils 
n'ont  pas  eu  occafion  d'examiner  ce  genre  de  fif- 
lule par  la  diffeclion  ,  &  qu'ils  ont  cru  la  recon- 
noître  à  l'écoulement  involontaire  des  urines  dont 
il  étoit  compliqué,  il  feroit  pjffible  qu'ils  fe  fuf- 
fent  trompés,  qu'ils  euffent  pris  pour  une  fiflule 
de  la  veffie  même,  une  fiftnle  urineufe  ordinaire, 
accompagnée  d'incontinence  d'urine. 

4.0  Une  crevaffe  un  peu  plus  confidérable  que 
celle  dont  il  a  été  parlé  àl'occafion  des  tumeurs 
dures,  qui  fnrviennent  quelquefois  au  périnédes 
perfonnes  a'taquées  de  Rétention  d'urine  par  le 
retréciffemtnt  de  l'urètre  ,  donne  lieu  à  des  abcès 
dont  la  marche  eft  plus  ou  moins  rapide.  Ces  abcès 
commencent  par  une  tumeur  peu  donloureufe , 
qui  ne  change  pas  la  couleur  de  la  peau ,  qui 
©ffre  peu  de  réfiftance  ,  &  au  centre  de  laquelle 
on  fent  une  fluctuation  profonde.  Le  fiège  de  la 
tumeurqui  occupe  le  périné  au-deffous  desbourfus, 
le  fentiment  de  chaleur  que  le  malade  y  éprouve, 
lorfqu'il  rend  fes  urines,  la  difficulté  avec  laquelle 
ce  fluide  s'écoule  ,  celle  qui  a  eu  lieu  précédem- 
ment ,  font  aifément  connoître  qu'elle  en  efi  la 
nature.  Loifquela  fluctuation  commence  à  y  être 
fenfible ,  il  ne  faut  pas  hériter  à  y  plonger  unbif- 
touri  jnfqu'au  foyer  du  mal  ,  &  à  ouvrir  l'abcès 
dans  la  plus  grande  partie  de  fon  étendue  ,  de 
manière  fur-tout  que  les  écoulemtns  qui  doivent 
fe  faire  par  la  plaie,  trouvent  ,  en  -  dehors  &  en- 
dedans  ,  une  p*nte  facile.  Si  l'on  tardoit  à  le 
faire,  les  urines  &  le  pus  po-.'.rroient  s'amdTer 
en  fi  grande  quantité  qu'il  en  réfukât  un  ençor- 
gement  gangréneux,  qui  s'étendît  fur  le  ferotum  , 
&  qui  mît  les  tefticules  &  les  corps  caverneux 
à  nud  par  la  chûte  des  efearres  qui  auroit  lieu  par 
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la  fuite.  On  ne  peut  donc  être  trop  attentif  â 

obferver  les  progrès  de  la  maladie  ,  pour  s'y  op- 
pofer  à  tems.  Quelques  topiques  émolliens  &re« 
lâchans  peuvent  fa*  orifer  la  m  tturation  de  l'abcès, 
&  lorfque  celui  -  ci  eft  ouvert ,  il  en  fort  des  urines 
mêlées  de  pus ,  &  d'une  odeur  infecte.  On  rem- 
plit la  plaie  avec  de  la  charpie  molette  >  &  le  relie 
du  panltment  eft  le  même  que  celui  de  l'opéra- 
tion qu'exigent  quelquefois  les  fifiules  urineufes, 
compliquées  de  callolîtés.  Comme  la  fuppuration 
efi  toute  établie ,  que  les  urines  continuent  à  fortir 
par  la  crevaffe  de  l'urètre  ,  &  qu'elles  s'échap- 
pent enfuite  par  la  playe ,  ce  panlemcnt  doit  être 
renouvellé  fréquemment  dans  les  premiers  tems. 
Lorfque  l'abcès  eft  fuffifamment  dégorgé ,  il  faut 
introduire  des  bougies  dansl'urètre,  pour  en  faire 
ceffer  le  retréciffement.  Si  l'on  ne  peut  les  faire  par- 
venir jufque  vis-à-vis  la  playe,  on  leur  fubftituera 
unealgalie  d'argent,  à  double  courbure,  laquelle 
eft  bien  pins  facile  à  conduire  que  ne  le  feroit 
une  fonde  flexible  ,  préparée  avec  la  gomme  élaf- 
tique,  &  on  laiffera  la  playe  fe  cicatrifer-,  fi,  au 
contraire  ,  on  négligeoit  l'ufage  des  bougies ,  ou 
qu'elles  ne  puftent  être  introduites  affez  avant , 
le  malade  courreroit  le  rifque  de  refier  avec  une 
fiftule  urineufe  qu'il  pourroit  garder  toute  fa 
vie. 

Les  abcès  dont  il  vient  d'être  fait  mention  fe 
forment ,  pour  le  plus  fouvent ,  au  -  deflous  des 
bourfes -,  rien  n'empêche  cependant  que  les  urines 
fegliffent  de  proche  en  proche  fous  les  tégumens 
voifins ,  &  qu'elles  aillent  produire  des  abcès 
de  cette  efpèce  ailleurs.  J'en  ai  vu  à  l'aine  &  au- 
devant  du  pubis ,  lefqueis  n'ont  été  annoncés  par 
aucune  difficulté  fenfible  d'uriner ,  &  qui  ont  été 
méconnus  jufqu'à  ce  qu'ayant  été  ouvert? ,  la  qua- 
lité du  pus  qu'ils  ont  rendu  ,  en  ait  fait  diftinguer 
la  nature.  II  eft  impoffible  que  ces  fortes  d'abcès 
n'aient  pas  unfoyer  au  périné-,  lorfque  cela  a  lieu , 
ie  Chirurgien  doit  pratiquer  en  cet  endroit  une 
contre  -  ouverture  ,  foit  qu'il  incife  les  tégumens 
fans  guide,  ou  qu'il  fe  ferve  d'une  groffe  fonde 
boulonnée  qu'il  fait  gliffer  fous  les  tégumens  à 
travers  la  playe.  Lorfque  les  abcès  du  pétin>' font 
d'un  volume  confidérable,  la  Faye  croit  qu'il  ne 
faut  pas  fe  contenter  de  les  ouvrir-,  mais  qu'il 
faut  encore  porter  une  canule  dans  la  velfir-,  il 
ne  dit  cependant  pas  comment  cette  canule  doit 
être  placée.  J'en  ai  vu  faire  ufage  étant  fort  jeune, 
&  fans  doute  Ses  Praticiens  exercés  s'en  fervoient 
coiunecenx  que  j'ai  eu  occafion  de  voir  opérer: 
ils  introduifoient  une  fonde  cannelée  daps  la  vef- 
fie à  travers  IacrevaiTe  de  i'urètre;  &,  après  avoir 
incifé  le  col  ce  vifeère  avéc  un  biftouri  qu'ils 
faifoient  gliffer  le  long  de  fa  cannelure  ,  ils  s'en 
fervoient  pour  placer  la  canule  qu'ils  biffoient 
à  demeure.  Les  vues  qu'ils  fe  propofolent  font 
faciles  à  faifir.  Ils  vouloient  donner  à  la  veflie  la 
facilité  de  fe  vuider  ,  &  à  la  playe  celle  de  fe  dé- 
gorger-, mais  il  n'eft  pas  néeeffaiie  défaire  une 
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opération  auflî  importante  pour  parvenir  à  ce  but. 
J'ai  ouvert  &  fait  ouvrir  beaucoup  d'abcès  uri- 
neux  j  ils  ont  été  tous  panfés  comme  il  a  été  dit 
ci  -  defius ,  &  lorfque  les  malades  ont  été  dociles, 
&  qu'ils  fe  font  prêtés  à  tems  &  allez  long-tems 
à  l'ufage  des  bougies,  ils  ont  été  guéris  complet- 
tement,  &  fans  avoir  éprouvé  d'accidens  graves. 
Si  j'en  crois  mon  expérience,  les  abcès urineux 
ne  font  d'aucun  danger  ,  à  moins  que  le  mal  n'ait 
fait  beaucoup  de  progrès  avant  que  le  malade  ait 
appellé  à  fon  fecours ,  &  que  les  tégumens  du 
périné  &  des  bourfes  foient  dans  une  difpofition 
très-prochaine  à  la  gangrène.  Alors,  après  lesavoir 
ouvert,  il  faut  attendre  la  formation  des  efcarres 
que  rien  ne  peut  empêcher,  ou  en  favorifer  la  répa- 
ration par  des  topique?  on^ueux  &  relâchons,  pan- 
fer  les  playes  qui  réfultent  de  leur  chute  de  la 
manière  la  plus  fimple  ,  &  même  avec  de  la  char- 
pie sèche  ,  &  foutenir  les  forces  du  malade  au 
moyen  d'un  régime  analeptique  &  de  l'ufage  du 
quinquina  en  poudre ,  à  la  dofe  de  quelques  gros 
par  jour. 

5.0  Le  retrécifTement  de  l'urètre,  porté  à  l'excès, 
donne  prefque  toujours  iieu  à  la  formation  d'ab- 
cès de  l'efpèce  de  ceux  dont  il  vient  d'être  parlé-, 
&  fi  le  malade  tombe  dans  la  ftrangurie  com- 
plétée,  pendant  le  tems  que  ces  abcès  emploient 
pour  parvenir  à  leur  maturité,  il  en  eft  prom- 
prement  foui  âgé  par  leur  ouverture.  Quelquefois 
cependant  il  ne  furvient  rien  de  femblable,  & 
la  difficulté  d'uriner  dégénère  tout -à- coup  en 
une  Rétention  totale  d'urine.  Le  malade  fairen*- 
vain  les  plus  grands  efforts  pour  s'en  débar- 
rafTer  ,  à  peine  en  fort- il  quelques  gouttes \  ce- 
pendant la  veffie  s'emplir,  &  s'élève  au-deflus 
du  pubis  -,  le  ventre  fe  tend  &  devient  doulou- 
reux,la  fièvre  s'allume,  le  vifage  s'enflamme,  la  tête 
fe  prend  ,  &  lescirconftances  deviennent  extrême- 
ment affligeantes  -,  il  faut  alors  avoir  promptement 
recours  aux  moyens  antiphlogifliques.  On  faigne 
le  malade  une  ou  plufieurs  fois  ,  on  le  plonge 
dans  le  bain  ,  on  lui  applique  fur  le  ventre  des 
fomentations  ou  des  onclions  relâchantes  &  des 
fangfues  au  fondement,  on  lui  prefcritdes  boif- 
fons  légèrement  diurétiques  ,  &  fur  -  tout  on  tâche 
de  paffer  une  fonde  dans  la  veffie.  Quelques  -  uns 
croient  q.ue  celles  dont  le  diamètre  efl  un  peu 
considérable réuffifTcnt  mieux  que  les  autres ,  parce 
que  le  bec  de  cet  infiniment  écarte  les  parois  de 
l'urètre  ,&  fjit ,  à  mefure qu'il  s'avance,  un  vide 
qui  permet  de  le  porter  pins  avant.  Il  m'eft  prouvé, 
par  des  fuccès  affez  nombreux  ,  que  les  fondes 
les  plus  minces  font  celles  qui  pénètrent  avec 
plus  de  facilité  j  auffi  celles  dont  je  me  fers  font- 
elles  auffi  petites  qu'elles  puifftnt  être.  J.  L.  Peiit 
en  avoit  fait  cenftruire  pour  cet  objet  qui ,  au 
lieu  d'avoir  deux  ouvertures  latérales  auprès  de 
leurs  extrémités  ,  font  percées  au  bout  d'une  ou- 
verture ronde ,  fermée  par  un  bouton  ,  pour" 
permettre  aux  urines  de  s'écouler.  Au  moyen  de 


RET  185 

}  cette  conflrtidioninf  énieufe,  il  r.Vfl  pa*  à  craindre 
que  le  tiflu  fpongieux  de  l'urètre  s'y  engage, 
comme  il  le  fait  dans  les  yeux  des  autres.  On  ne 
peut  douter  que  ce  Praticien  n'tût  effectivement 
imaginé  les  fondes  dont  il  s'agit ,  pnifqu'il  s'en 
attribue  l'invention;  cependant  elles  étoient  con- 
nues avant  lui ,  on  en  trouve  le  modèle  dans 
Franco  ,  avec  cette  feule  différence,  qu'elles  font 
auffi  percées  fur  leurs  côtés.  Du  refte  ,  Franco 
en  recommande  l'ufage  dans  le  cas  d'exi  n;i!Tances 
ou  de  caroncules  dans  l'urètre,  Si  la  fonde  ne 
peut  être  portée  dans  la  veffie ,  il  faut  tffayer 
des  bougies.  On  voit  fouvent  l'irritation  que  ces 
corps  exercent  fur  les  parois  de  l'urètre  ,  exciter 
efficacement  l'aclion  de  la  veffie,  &  la  forcer 
à  chafler  les  urines;  peut  -  être  n'agifîent  -  ils  en 
ce  cas,  que  comme  en  tous  ceux  où  on  y  a  recours, 
c'eft  -  à-  dire,  en  écartant  les  parois  de  i'urètre 
&  en  procurant  la  dilatation  momentanée  de  ce 
canal.  Quoiqu'il  en  foit ,  lorfque  cette  refTourea 
manque  ,  &  qu'il  y  a  lieu  de  craindre  que  le  ma- 
lade périffe,  il  relie  encore  celle  delà  ponction 
à  la  veffie  ,  en  attendant  que  le  calme  fe  réta- 
blitfe  ,  &  que  les  bougies  puiffent  être  employées 
avec  plus  de  fuccès. 

De  la  Rétention  d'urine  caufèe  par  l'imperfora- 
tion  de  f  urètre. 

Cette  maladie  eft  rare,  mais  elle  peut  fe  pré- 
fenter  particulièrement  chez  i'enfaot  nouveau- né. 
On  en  eft  averti  par  le  défaut  d'excrétion  des 
urines,  &  par  les  tourmens  &  l'agitation  que  la 
diftemion  de  la  veffie  caufe  a  l'enfant.  Si  les  cir- 
conftances  font  affez  heureufes  pour  qu'il  n'y  ait 
qu'une  membrane  mince  à  percer,  l'opération  eft 
facile  ,  parce  que  cette  membrane  eft  tendue  Se 
pouffée  au  -  dehors  par  le  flot  des  urines  qui  cher- 
chentà  s'échapper.  Quelquefois  la  Nature  fe  fu.ffi* 
à  elle  -  même  en  pareil  cas,  témoin  l'obfervation 
rapportée  parCabrole,  d'une  jeune  fille  qui  ren- 
doir  toutes  fes  urines  par  le  nombril  depuis  le 
moment  de  fa  naiffance  ,  &  qui  fut  guérie  par  la 
fimple  perforation  de  la  membrane  qui  bouchoit 
le  méat  uiinaire.  Peut  -  être  efl-ce  également  aux 
efforts  que  la  Nature  fait  pour  fe  ciébarraffer  de 
l'urine,  qu'eft  due  l'ouverture  qui  le  remarque  au- 
defTous  du  gland  ,  à  l'endroit  du  frein  du  prépuce 
chez  les  hommes  en  qui  l'urètre  ne  s'étend  pas 
julqu'au  bout  delà  verge,  ce  qui  conflitue  le  vice 
de  conformation.,  connu  fous  le  nom  d'Hypof- 
padi*?.  Quelques  -  uns  ont,  pour  remédier  à  cette 
dipofition  ,  confeillé  de  pratiquer  avec  la  pointe 
d'une  lancette  uue  ouverture  a;  tifkielle  au  g'arrd  , 
d'y  placer  une  canule,  &  de  cautirifer  les  bords 
de  l'ouverture  naturelle  avec  un  cauftique  ,  pour 
les  aviver  &  en  faciliter  la  réunion;  mais  if  eft 
probable  que  cette  opération  difficile  &  darrge- 
reift§  n'a  pas  été  pratiquée  j  il  eft  fur  au  moins 
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qu'elle  n'a  jamais  dû  l'être ,  puifque  Tefpèce 
d  hypofpadias  dont  il  s'agit,ne  noir  ni  à  l'excrétion 
des  urines  ni  à  la.génération.((W.  Peti  t-Radez.) 

RÉUNION.  Action  par  laquelle  on  unit  &  l'on 
maintient  les  lèvres  d'une  playe  rapprochées  l'une 
de  leurre  ,  afin  que  la  Nature  puifle  les  conso- 
lider. Cette  consolidation  prend  amli  le  nom  de 
Réunion. 

La  Réunion  s'obtient  par  la  firuation  de  la  par- 
tie ,  par  les  bandages  &  appareils  méthodiques, 
&  par  la  future,  au  moyen  du  fil  &  des  aiguilles. 
Les  premiers  moyens  font  préférables  aux  (uture«, 
lorfqu'ils  fuffifent.  Voye\  Playe  ,  Suture. 

Les  playes  en  long  fe  réunifient  fortaifément 
par  le  bandage  unifiant.  Voyti  Bandage.  La 
îîtuation  de  la  partie  avec  l'aide  d'un  bandage 
fuffir  aux  playes  antérieures  du  col;  on  a  des  exem- 
ples de  playes  où  la  trachée-artère  fe  trouvoit 
prefqu'entièr;  ment  coupée  ,  &  qui  ont  été  guéries 
par  la  feule  attention  à  tenir  la  tête  penchéeen- 
de\ant ,  le  menton  appuyé  fur  la  partie  fupérieure 
de  la  poitrine.  On  réunira  de  même  les  playes 
tranfverfales  de  la  partie  pofiérieure  du  col,  en 
tenant  la  tête  fuffifamment  renverfée  en  arrière 
par  un  bandage  convenable,  qui  fera  le  divifif 
de  la  partie  smérieure.  Voye^  Divm?. 

Les  playes  tranfverfales  du  tendon  d'Achille 
feront  réunies  par  le  bandage  &  la  fituation  de 
la  partie.  Voyei  Achille,  Playe. 

Les  playes  tranfverfales  de  la  partie  extérieure 
du  poignet  ,  avec  ou  fans  léfion  des  'endons 
extenfeurs ,  peuvent  être  réunies ,  en  ayant  loin  de 
tenir  la  main  renverfée,  au  moyen  d'un  bandage 
approprié;  mais  ce  qui  fait  voir  les  grandes  ref- 
fources  ds  l'Art  entre  les  mains  de  ceux  qui  font 
nés  avec  le  génie  propre  à  l'exercer  ,  c'en  le 
bandage  inventé  par  M.  Pibrac  ,  pour  la  Réunion 
des  playes  tranfverfales  de  la  langue.  Vo\ q  Lin- 
gual. La  langue  en  fujette  à  être  coupée  entre 
les  dents  ,  dans  des  chûtes  ou  dans  des  attaques 
de  convulfions  épileptiques  ou  autre?.  Les  An- 
ciens recommandoient  la  future;  on  fent  de  quelle 
diffkuhé  il  ell  de  coudre  la  langue -,  l'efpèce  de 
bride  que  M.  Pibiac  a  inventée  porte  un  petit 
fac  dans  lequel  on  contient  facilement  la  langue, 
de  façon  à  obtenir  ,  fans  inconvénient  ,  la  Réu- 
nion de  ia  playe  qui  y  a  été  faite.  Voyei  les  Plan- 
ches, le  détail  des  cures  opérées  à  l'aide  de  ce 
bandage  ingénieux  en  dans  !«  iroifième  Tome' 
des  AÎérnoii  es  de  l'Académie  de  Chirurgie. 

Les  playes  obliques  S  tranfverfes  dont  on  ne 
peut  efpérer  la  Réunion  par  la  feule  fituation  de 
la  partie,  admettent  l'application  des  emplâtres 
a^glutinatifs  grillés  ,  connus  fous  le  nom  de  future 
sèche  -,  on  les  avoit  d'abord  adoptés  pour  les  playes 
du  vifage  -,  mais  le  bon  effet  dont  elles  y  font  a 
déterminé  à  en  faire  ufage  pour  la  Réunion  de 
jgutçs  fortes  de  playes, 


R  H  A 

Pour  fe  fervir  de  la  future  ?èche,on  faitrafer 
les  environs  de  la  playe,  s'ils  font  couverts  de 
poils  •,  on  lave  la  playe  pour  la  nétoyer  des  or- 
dures des  corps  étrangers,  ou  des  caillots  de  fang 
qui  s'oppoferoientà  la  confolidarion  ;  on  rappro- 
che enfuite  les  lèvres  de  la  playe  -,  on  les  fait 
contenir  par  un  aide ,  tandis  qu'on  applique  les 
languettes  d'emplâtre  adhéfif.  Voyti  Emplâ- 
tre. 

Lorfque  les  points  de  future  paroifient  indif- 
penfables  pour  la  Réunion  ,  on  en  diminue  le 
nombre,  en  mettant  alternativement  un  point  & 
une  languette  agglutinative  -,  cette  future  mixte 
épargne  de  la  douleur  au  malade  &  une  partie 
des  accidens  que  la  future  peut  occafionner. 

Si  un  gonflement  ,  un  éréfypèle  ou  quelque 
éruption  cutanée  obligeoit  de  lever  l'emplâtre 
agglutinatif  avant  la  confolidation  parfaite  de  la 
playe,  ou  lorfque  la  cicatrice  efi  encore  récente  , 
il  faudroit  avoir  la  précaution  de  le  lever  par 
l'une  defes  extrémités  jufqu'auprès  de  la  divifions 
en  appuyant  un  doigt  fur  la  peau  que  couvroit 
l'emplâtre,  à  mefure  qu'il  fe  détache,  pour  fa- 
vori fer  fa  féparation ,  &  empêcher  les  diiacéra- 
tions qu'il  pourroitoceafionntr  parfon  a  ^hérence; 
on  reprend  enfuite  l'autre  extrémité  pour  la 
conduire  à  pareille  difiance  de  l'autre  lèvre  de 
la  dnifion  ;  on  détache  le  refie  par  de  petits 
mouvemens  oppofés  &  alternatifs.  Voy£\  Playe, 
Suture.  Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

RHAGADES  de  />»«■«■» }  je  cafle,  je  romps. 
Terme  dont  on  fe  fert  pour  figniHer  les  fentes, 
crevaffes  ou  gerçures  qui  furviennent  aux  lèvres, 
aux  mains,  à  l'anus  &  ailleurs.  L'humeur  âcre 
qui  coule  du  nez  dan<  le  coryza  caufe  des  ger- 
çures aux  orifices  des  narines  &  à  la  peau  de  la 
lèvre  fupérieure.  Le  froid  qui  caufe  un  refler- 
rement  violent  à  la  peau  délicate  des  lèvres, 
la  ride  comme  un  parchem  n  mouillé  qu'on  ex- 
pofe  à  l'action  du  feu  pour  te  fécher.  Les'ger- 
çure>  occafionnées  par  le  froid  fe  guériffent  fa* 
cilement,  de  même  que  tontes  les  autres  crevafies 
de  la  peau  ,  avec  la  première  pommade,  pourvu 
qu  il  n'y  ait  point  de  caufe  intérieure  actimo- 
nieufe  ou  vîtuLnte.  Les  Rhagades  qui  font  des 
fyrnptômesde  lèpre  ou  de  gale,  ne  cèdent  qu'aux 
remèdes  convenables  à  la  defiruclion  de  ces  ma- 
ladies. 

Les  Rhagades  du  fondement  font  fouvent  les 
'fymprômes  de  la  maladie  vénérienne  ;  ils  font 
ordinairement  acccmp?ignés  de  tallofirés  &  fou- 
vent  d'ulcération.  Lorfqu'on  a  détruit  le  principe 
de  la  maladie  par  des  remèdes  qui  y  font  propies, 
on  voit  les  Rhagades  difparoirre  d'eux-mêmes. 
Ceux  qui  viennent  à  la  fuite  d'une  diarrhée  ou 
de  la  dyflenterie  ,  fontl'ciFet  de  Irritation  caufée 
par  des  matières  âcres ,  &  fe  guérifleni  comme 
toutes  les  crevafies  bénignes,  avec  l'onguent  rofat, 
1  le  cérat  de  Gàlien  ou  l'onguent  popukura  & 
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d'autres  remèdes  femblables.  Article  de  V'anciennt 
Encyclopédie.  * 

RHASÈS.  (  Abubeker  Mohamed)  né  à  Ray, 
en  Perle ,  dans  le  dixième  fiècle  ,  on  ne  fait 
quelle  année.  On  dit  que  le  furnom  de  Rhasès 
lui  a  éié  donné  du  lieu  de  fa  n  ai  (Tance.  Il  cul- 
tiva, dès  fa  jeuneffe  ,  laMufique  &  la  Chimie 
puis  la  Philofophie  &  la  Médecine.  11  acquit 
une  grande  réputation  dans  la  pratique  de  ce  te 
dernière  Science  à  une  époque  où  l'on  étudie 
encore  aujourd'hui.  11  voyagea  pour  s'inflruire  , 
&  s'éïablit  à  Cordoue  où  il  jouit  de  la  confi- 
dération  que  les  travaux  lui  avoient  acquife. 
11  écrivit  beaucoup  &  laiiTa,  parmi  les  différens 
Traités  qu'il  a  donnés ,  plufieurs  qui  ont  rap- 
port à  la  Chirurgie.  11  a,  le  premier,  développé 
d'une  manière  afftz  fatisfaifante  la  nature  du 
fpina  ventofa  qu'il  définit  line  corruption  de  l'os 
avec  tumeur  &  douleur.  Il  établit  judicieufe- 
ment  une  diftinction  entre  le  fpina  ventofa  &  le 
Tadartrocace.  Celui-ci,  dit -il,  n'attaque  que 
les  épiphyfes  &  eft  rarement  avec  douleur  •, 
l'autre  ,  au -contraire  ,  occupe  indifféremment 
toute  l'étendue  de  l'os  &  particulièrement  la  dia- 
phyfe-,  la  douleur  en  eft  un  fymptôme  infépa- 
rable.  Rhasès  établit  encore  une  différence  entre 
le  nodus  &  les  deux  affections  dont  nous  venons 
de  faire  mention  •,  dans  le  nodus  ,  obferve-r-il 
avec  raifon ,  la  tumeur  fe  forme  du  dehors  en 
commençant  par  les  couches  extérieures  de  l'os 
avant  d'arriver  aux  plus  intérieures,  ce  qui  eft 
le  contraire  dans  les  autres.  La  méthode  de 
Rhafès  efi  encore  celle  qu'on  fuit  aujourd'hui; 
il  eft  d'avis  qu'on  ouvre  la  tumeur,  qu'on  ap- 
plique le  cautère  actuel  pour  détruire  toute  la 
partie  fuppurée  de  l'os.  Notre  Auteur  parle  du 
cancer  en  maître-,  il  le  diflingue  en* occulte  & 
en  ulcéré,  &  s'étend  beaucoup  fur  le  traitement; 
il  remarque  qu'on  ne  doit  jamais  l'emporter  quand 
il  a  contracté  des  adhérences  ,  crainte  que  les 
parues  qu\>n  eft  forcé  de  laifier  ,  ne  foient  un 
nouveau  foyer  du  mal.  Rhasès  a  auffi  écrit  fur  plu- 
sieurs maladies  particulières  aux  Orientaux  , 
notamment  fur  le  Feu  Perfique  ,  Ignis  Perjîcus  , 
efpèced'éréfypèle  ,  furie  vers,  appeilé  Vena  Me- 
dinenfîs  ,  fur  lequel  nous  nous  fommestrès-étendus 
à  l'article  Dragoneau.  La  meilleure  édition  que 
nous  ayons  de  Rhasès,  eft  la  fuivanre  :  PJiasts 
epera  exquijîtiora  per  Gerardum  lolctanum  An- 
dreum  Vefaliwn  Albanum  Torinum  latinitate  do- 
nata.Safileœ,  1 554,  in- fol. 

RHOGME.  PâVftfl,  Fiffura.  Fracture  du  crâne, 
fuperficielle  ou  profonde,  mais  dans  laquelle  les 
pièces  rompues  na  font  point  léparées  &fe  tou- 
chent encore  dans  tous  leurs  points.  Cette  défi- 
nition dp  Paul  eft  un  peu  différente  de  celle 
que  donne  Galien,  mais  elle  n'eft  pas  moins  re- 
connue par  tous  ceux  qui  ont  écrit  depuis,  &  nous 
l'adoptons  volomiers  comme  la  plus  conforme  à 
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toute  la  doctrine  que  nous  développerons  en 
parlant  des  playes  de  tête  Voye\  l'article  Tète. 
(M.  Petit  Radel  ). 

RCEDERER  (Jean-Georges ,)  né  à  Strafbourg 
en  1726.  Son  éducation  fut  très-foignée.  Il  étu- 
dia d'abord  la  Médecine  dans  fa  Patrie ,  puis  il 
fe  mit  à  voyager  pour  fe  perfectionner.  Il  fé- 
journa  long-tems  à  Paris,  de-la  il  paffa  en  An- 
gleterre, en  Hollande  &  en  Allemagne.  Dans 
tous  fes  voyages  ,  Roëderer  tourna  toujours  fes 
vises  fur  la  manœuvre  &  la  pratique  des  Accou- 
chemens  ;  il  fuivit  M.  Levret,  dont  la  réputa- 
tion ,  à  Paris ,  commençoit  à  fe  former  •,  il  eut , 
avec  ce  célèbre  Accoucheur  ,  une  liai  (on  parti- 
culière qui  devint  une  amitié.  En  1754,  il  obtint 
une  chaire  à  Gottingue  où  il  enfeigna,  pendant 
long-rems  ,  tout  ce  qui  a  rapport  à  la  théorie 
&  à  la  pratique  des  Accouchemens.  11  fur  étroite- 
ment lié  avec  H  al  1er  dont  il  avoit  été  le  difci- 
ple  &  à  qui  il  avoit  de  très-grandes  obligations. 
Fixé  d'une  manière  convenable  à  fes  goûts  , 
Rœderer  enfeigna  avec  fruit,  pour  ceux  qui 
venoient  l'écouter  de  tonte  part ,  &  qui  répan- 
dirent fon  nom  fort  au  loin.  Il  compofa  diffé- 
rentes Differtations  où  il  fit  voir  une  maturité 
de  jugement  &  une  érudition  très- étendue-,  mais 
ce  qui  a  le  plus  contribué  à  répandre  cet  Auteur 
fut  l'ouvrage  qu'il  publia  fous  ce"  titre  :  Elemcnta 
Artis  obfîreticice  in  ufumPrœleâionum  Acidemi- 
carum,  Gotting.  175  3  i/2-8.0  11  y  préfente  les  prin- 
cipes fondamentaux  de  la  Science-,  &  tout  ce 
qu'il  dit  tant  fur  la  forme  &  les  dimenfions  du 
baffm  que  fur  les  procédés  de  l'Art  qui  doivent 
avoir  pour  bafe  ces  notions,  eft,  on  peut  le  dire  » 
marqué  au  coin  de  la  vérité.  Il  s'eft  étendu  plus 
qu'aucun  avant  lui  fur  les  dimentions  du  badin 
&  les  proportions  que  doivent  avoir  les  os  qui 
le  forment  \  il  a  parlé  du  rapport  qui  doit  fe 
trouver  entre  le  volume  de  la  tête  &  la  capa- 
cité du  baffin  de  la  mère.  Le  chapitre  de  l'Ouvrage 
qui  traite  du  toucher  ,  offre  des  vues  fort  inté- 
reffantes  dans  la  Pratique.  L'objet  de  cette  re- 
cherche, dit  -  il,  eft  de  déterminer  l'état  de  grof- 
fefîé  ou  non  d'une  perfonne  ;  s'il  y  adéfloraifbn, 
fi  la  matrice  eft  oblique  ou  droite,  les  maladies 
de  cet  organe ,  &  particulièrement  de  fon  ori- 
fice ,  celles  du  vagin  ,  la  difpo'ition  du  baffin , 
l'état  éloigné  on  proche  de  l'accouchement,  la 
différence  des  douleurs  qu'éprouvent  les  femmes  , 
fi  elles  font  vraies  ou  fauffes ,  les  parties  que 
l'enfant  préfente  ,  la  pofition  de  l'orifice  ,  félon 
celle  qu'a  l'enfant  dans  la  matrice  ,  les  caufes 
de  ftériSité ,  celles  des  hémorrhagies  qui  fur- 
viennent  vers  le  dernier  tems  de  la  groffefie.  Il 
termine  par  l'avènement  ,  la  môle  &  l'ac- 
cou-hemei)t  céfarien.  Rœderer  a  donné  plu  - 
fleurs  DiîTertations  qui  ont  paru  en  particulier,  & 
dont  la  plupart  font  relatives  aux  affections  de 
la  matrice  ,  une  entre  autres  fous  ce  titre  :  De 
uteri  fchirrho  ,  qui  offre  tout  ce  qu'il  importe 
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de  connoître  fur  une  .maladie  fi  fréquente  chez 
..les  femmes  qui  font  fur  leur  retour.  On  en 
en  trouvera  également  plufieuis  autres  qui  ont 
rapport  à  des  fujets  différens  de  Médecine.  Il 
eft  encore  Auteur  de  plufieurs  Mémoires  inté- 
reffans  qu'on  trouve  dans  le  recueil  de  la  So- 
ciété de  Gortingue.  (  M.  Psti  t  -  Radeî.) 

ROTULE-,  Kwyovw.  Rotula,  Patella.  Dé- 
nominations anciennes  par  iefquelles  on  dé  - 
figne  le  petit  os  qui  forme  antérieurement  ce  qu'on 
appelle  communément  la  boëte  du  genou.  Le 
genou  psut  être  regardé  comme  une  articula- 
tion très  -  compofée  ,  non  -  feulement  quant 
à  la  difpofition  des  os  qui  fe  touchent  par  leurs 
furfaces  refpeclives  ,  mais  encore  par  rapport 
aux  cartilages  ,  aux  ligamens ,  aux  tendons  & 
membranes  aponévrotiques,  qui  facilitent  le  jeu 
des  os ,  en  même  -  tems  qu'ils  les  retiennentavec 
la  plus  grande  ferme  é.  Les  Anatomiftes  ont  pref- 
que  tous  comparé  la  Rotule  à  l'olcécràne,  par 
rapport  à  fes  fonction?.  En  effet  ,  interpofée 
entre  la  jambe  9t  la  enifle ,  elle  peut  être  com- 
parée à  une  poulie  mobile,  &  par -là  d'autant 
plus  propre  à  augmenter  la  puifîance  des  mufcles , 
qui  du  fémur  fe  portent  au  tibia,  qu'el'e  obéit 
an  dirféi entes combinaifons des  mouvemerts,  fans 
leuroppofer  la  moindre  réfiftance.  Mais  la  forme 
de  cet  os  du  côté  où  il  touche  les  condyles 
du  fémur  eft  telle  qu'il  femble  plutôt  être  une 
dépendance  de  celui  -  ci  que  du  tibia  ;  &  c'eft 
ce  dont  on  fe  convaincra  encore  en  confidérant 
l'action  de  la  Rotule ,  dans  les  divers  mouve- 
mens  de  l'articulation  du  genou ,  &  la  manière 
dont  elle  borne  les  mouvemens  de  cet  os  dans 
les  pofitions  forcées  où  il  tend  à  fe  porter 
avec  force  en  avant.  La  Rotule  eft  fu jette 
aux  diverfes  affections  des  os  en  général  , 
notamment  aux  luxations  &  aux  fractures  , 
mais  plus  particulièrement  à  ces  dernières.  Sou- 
vent, en  effet,  il  eft  fracturé  à  la  fuite  de  vio- 
îens  efforts,  lorfqu'on  cherche  à  fe  lever,  le  corps 
chargé  d'un  pefact  fardeau,  ou  dans  toute  autre 
clrconfiaoce.  Camper,  qui  a  porté  l'exactitude 
du  calcul  dans  tout  ce  qu'il  a  dit  fur  la  Phyfl- 
que  animale,  obferve,  dans  une  Difiemtion  fur 
la  fracture  de  la  Rotule  &  de  l'olécrâne,  publiée 
en  1789,  que  lorfqu'on  fait  un  effort  pour  fou- 
lever  un  fardeau  de  1900  livres,  la  Rotule  fait 
une  réfiftance  qui  équivaut  à  14,960  livres.  Or, 
c'eft  lorfque  l'effort  eft  au-dtffus  de  cette  réfif- 
tance ,  que  la  Rotule  fe  rompt  ,  elle ,  ou 
les  tendons  qui  fervent  à  la  fixer.  L'homme 
tombe  alors ,  mais  fa  chute  eft  moins  la  caufe 
que  l'effet  de  la  fracture  ;  opinion  qui  eft  loin 
d'être  celle  du  plus  grand  nombre.  La  fracture 
de  la  Rotule  a  beaucoup  plus  fréquemment, 
lieu  alors,  qu'à  la  fuite  de  l'action  des  corps  qui 
ont  été  portés  fur  elle,  ainfi  qu'il  eft  conflaté 
d'aorès  lobfervation  des  Praticiens  qui  ont  écrit 
jfîjr  ce  genre  de  maladie.  Qu'on  confidére  la  fuua- 
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tîon  de  la  Rotule  &  les  puifiances  qui  la  meuvent 
dans  les  différentes  aérions  de  la  vie,  &  l'onfentita 
la  raifon  de  tout  ce  que  nous  avançons  ici. 

Des  f raclures  de  la  Rotule. 

Les  Auteurs  parlent  des  fractures  en  travers, 
obliques  &  longitudinales-,  mais  tout  en  admet- 
,  tant  les  premières,  peu  s'accordent  fur  l'exiftence 
des  dernières-,  à  moins,  difent-ils ,  que  ce  ne  foit 
dans  les  plaies  d'armes  à  feu.  La  fracture  en 
travers,  obferve  Hévin,  arrive  ordinairement  dans 
le  tems  d'une  flexion  plus  ou  moins  forte  de 
la  jambe.  Si  l'on  tombe  dans  cette  pofition ,  le 
centre  de  la  Rotule  porte  à  faux ,  parce  qu'elle 
eft  alors  placée  dans  l'efpace  de  l'articulation  du 
fémur  &  du  tibia  &  qu'elle  eft  fortement  affu- 
jettie  par  fes  exttémités.  L'on  a  vu  ce  genre  de 
fracture  furvenir  à  une  forte  contraftion  des 
mufcles  extenfeurs  de  la  jambe ,  fans  que  le  genou 
fût  frappé,  ou  que  le  malade  fût  tombé  défias; 
cet  accident  arrive  plus  communément  aux  grands 
danfeurs  de  fpectacles,  vu  les  efforts  violens  qu'ils 
font  fouvent  dans  des  attitudes  forcées.  Ruifch 
fait  mention  de  cette  circonftance  dans  fa  Cen- 
turie d'Obfervations  Anatomico-Chirurgicales. 
Vijîtavi,  dit-il,  cum  magiftro  P  etri  Adriani  filio , 
|  virum  fatis  robuflum  ,  qui  e  ponte  defeendens ,  in 
terram  fcf'e  cecidirat\  imo  pede  lubrico  refiflens 
tamen,  quantum  potuit ,  in  terram  nonfteerit  pro- 
lapj'us  ;  ftd  ab  illd  rejîflentiâ  tranfverfim  fraSa. 
efi  ejus  patella  ,  adeo  quidem  evidenter  ut  inter 
utramque  partem  locari  potuerit  manus ,  una  enim 
juprà  ,  altéra  infra  genu  fentiebatur.  J.L.  Petit 
obferve  également  avoir  vu  quantité  de  Rotules 
caffées  par  des  faux  pas  &  par  des  efforts  fans 
qu'aucun  corps  ait  frappé  le  genou  \  on  voit  quel- 
quefois ,  en  pareil  cas ,  des  Rotules  être  caffées 
même  en  plufieurs  morceaux.  Il  y  a  toujours, 
dans  les  fractures  de  ce  genre  ,  un  écartement 
plus  ou  moins  grand  encre  les  pièces  fracturées, 
lequel  eft  occafionné  ,  pat  la  rétraction  des 
mufcles  extenfeurs  de  la  jambe,  dont  le  fort 
tendon  s'implante  fur  le  bord  fupérieur  de  la 
Rotule ,  &  même  l'embraiTe  antérieurement  en 
forme  d'aponevrofe.  Quelquefois  l'écartement  eft 
de  quatre  pouces;  d'autres  fois  cependant  le  vuide 
eft  peu  fenfible ,  à  raifon  du  peu  de  mouvement 
qu'ont  fait  les  bleffés,  immédiatement  après  l'acci- 
dent -,  l'aponevrofe  qui  entoure  extérieurement  la 
Rotule,  étant  alors  encore  entière ,  réunit  affez 
les  parties  divifées,  pour  qu'il  ne  paroiffe  aucune 
féparation.  Il  faut  faire  attention  à  cette  circonf- 
tance .  afin  de  ne  point  rompre ,  par  des  tenta- 
tives indiferettes,  lexpanfion  aponevrotlque  qui 
maintient  en  contact  les  pièces  rompues,  fous 
prétexte  de  s'aflurer  s'il  y  a  fracture  ou  non. 

On  a  lieu  de  croire  à  l'exiftence  de  celle-ci , 
s'il  y  a  eu  précédemment  un  effort  fuffifant  , 
ou  fi  le  blelTé  a  reçu  fur  i'os  un  coup  propre 
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â  le  fracturer  s'il  dit  y  avoir  reflemi  un  cra- 
quement, &  qu'appellé  immédiatement  ,  on  ait 
fenti  nn  vuide  plus  ou  moins  profond,  qoi, 
naturellement  ,  ne  doit  point  s'y  trouver.  Nous 
difons  immédiatement  ;  car  le  p'us  fouvcnt  il 
furvient,  &  aifez  promptement ,  un  gonfhmem 
fur  tout  le  genou  q  ii  empêche  de  rtconnoîrre 
la  fraclure  ;  enfin  s'il  ne  peut  fléchir  la  jambe 
qu'avec  la  plus  grande  difficulté.  Ceux  qui  ad- 
mettent des  flaétures  en  long  ,  avouent  qu'il  en" 
très— diflîciie  de  les  bien  distinguer ,  parce  que 
les  pièces  n'é  ant  point  dérangées,  mais  retenues 
entr'tlles  par  leurs  lig  -mens  &  aponeurores ,  elles 
refient  en  contacl  dans  les  divers  mouvemens  qu'on 
fait  exécuter  à  la  jambe.  11  en  efl  cependant  où  l'os 
efl  ca!îe  en  travers  &  en  long-,  c'efl-i-dire  où 
il  efl  rompu  tranfverfalement ,  la  pièce  fupérieure 
étant  entraînée  par  l'effort  des  mufcles  de  la  jatybe 
en  haut  du  genou  ,  &  éloignée  de  l'inférieure 
qui  étoir  féparée  tndeux,  félon  fa  longueur.  M. 
Valentin  dans  un  ouvrage ,  intitulé  :  Recherches 
critiques  fur  la  Chirurgie  moderne  ,  en  rapporte 
un  exemple  à  la  fuite  d'une  chute  fur  le  genou. 
Si  donc,  obftrvent  les  Editeurs  des  Œuvres  Chi- 
rurgicales de  Bertrandi,  la  fraclure  longitudinale 
peur  fe  compliquer  avec  la  tranfrerfale ,  il  ne 
paroît  pas  impoifible  que  cette  dernière  ne  puîfTe 
arriver  feule ,  fur-tout  à  la  fuite  des  coups  fur 
le  genou  ,  lorfque  la  jambe  efl  dans  un  état  d'ex- 
tenfion.  Quoique  la  fraclure ,  en  pluficurs  pièces, 
foit  toujours  accompagnée  d'un  grand  gonflement 
&  d'une  échymofe  qui  occupe  fouvenr  tout  le 
genou  ;  cependant ,  fi  l'on  étend  la  jambe,  l'on 
fent toujours ,  à  traversée  gonflement,  les  frag- 
mens  fe  mouvoir  les  uns  fur  les  autres. 

En  général ,  le  pronoflic  que  les  Anciens 
portoient  fur  la  fraclure  de  la  Rotule,  étoit  tou- 
jours très-fàcheux.  Ambroife  Paré  dit  que  per- 
fonne  n'en  guérit  fans  claudication.  En  parlant 
d'une  fraclure  ,  de  ce  genre,  arrivée  à  un  homme 
de  quarante-ans  ,  Fabrice  de  Hildan  dit ,  ah 
initio  &  fi  ex  artt  curatus  fuijfet  ceger ,  nihilo- 
minus  tamen  dolores  accutijjimi  aliaque  fympto- 
mata  fupervenerunt.  Tandem  dolore  reliquijque  fe— 
datis  jymptomatibus  ,  convaluit  quidem  ,  J'ed  clau- 
dicatio  ac  fumma  imbecillitas  totius  cruris  fecuia 
efl: ,  ita  ut  non  nifi  maximâ  cum  difficultate  am- 
bulare ,  &  tibiam  afeendendo  fublcvare  pojjit.  Cette 
claudication  vient-elle,  comme  le  du  Paré,  de 
ce  que  la  conjonclion  faite  par  le  callus ,  em- 
pêche le  genou  de  fe  pouvoir  fléchir ,  &  de  ce 
que  les  malades  travaillent  beaucoup  en  montant. 
Fabrice  de  Hildan ,  tout  en  regardant  cette  opi- 
nion ,  comme  admiffible,  ofe  cependant  avancer 
un  fcrupule  qui  lui  refle  fur  elle.  An  fraââ patelld, 
dit-il ,  extuberantia  ca.Ui  talis  e[fe  pojjit  ut  cavi- 
tatem  hanece  quœ  inter  fémur  &  os  tibiœ  migna 
efi ,  adeo  impleat  ,  ut  motum  adionem.iue  genu 
impedue  pojjit  ?  Videmus  enim  ,  pour  fu  if  -  il  ,  ut 
plurimum  in  reli.\uis  ojjîum  faBuris  ,  nifi  contit- 
Chirurgie.Tome  II.  Ifefè  Partie. 
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fio  ojjis  &  pe'iofîei  fuerit  maxima ,  naturam  tàm. 
decenter  &  déganter  conmct:re  offa  ut  rarb  relin- 
quatur  fraBwœ  veftigium.   Si  Fabrice  eût  fait 
attention  aux  mauvais  procédés  alors  enufage, 
i  dans  le  traitement  de  ce  genre  de  fraclure ,  il 
y  eut  apperçu  la  véritable  caufe  de  la  clau  lica- 
tion  dont  il  pa.  le.  Les  pièces  d'os  n'étant  point 
tenues  dans  le  plus  grand  contacl,  il  fe  fortnoit 
entre  elles  comme  une  coënne  cartilagineufe  qui, 
n'ayant  point  la  foiidité  de  l'os ,  laifloit  aux 
pièces  mal  remifes ,  la  liberté  de  fe  mouvoir 
féparément  toute  la  vie  \  ce  qui  ne  pouvoit  que 
contribuer  à  gêner  les  mouvemens  du  genou. 
Cette  caufe,  qui  efl  la  plus  ordinaire  dans  les 
cas  où  l'on  traite  mal  la  fraclure  dont  il  s'agit» 
efl  fouvent  aidée  par  les  fuites  de  l'inflammation 
qui  s'établit  quelquefois  dans  l'intérieur  de  l'ar- 
ticulation. M.  Flajani,dans  une  Differtation  fur 
la  fraclure  de  la  Rotule  ,  qu'on  trouve  dans  l'Ou- 
vrage dont  nous  avons  déjà  fait  mention.à  l'article 
Clavicule  ,  cire  l'obfervation  d'un  homme  qui , 
forcé  de  refier  au  lit  pour  une  maladie  étrangère 
à  notre  fujet ,  mourut  après  trois  mois ,  non 
fans  avoir  éprouvé  pendant  tout  le  tems  de  très- 
grandes  douleurs ,  quand  il  vouloit  mouvoir  le 
genou.  Il  ouvrit  cette  partie,  qui,  à  l'extérieur, 
n'ofFroit  aucune  apparence  de  maladie;  il  trouvai 
le  ligament  capfulaire  adhérent  à  la  tête  du  tibia 
&  aux  condyles  du  fémur,  &  la  Rotule  telle- 
ment collée  à  ces  os,  qu'après  avoir  coupé  le 
tendon  des  mufcles  extenfeurs,  il  futobligé  d'avoir 
recours  au  ftalpel  pour  détruire  cette  union, 
après  quoi  il  trouva  les  deux  condyles  du  fémur 
unis  avec  la  tête  du  tibia,  &  l'articulation  rem- 
plie d'une  matière  glutineufe,  dure  &  compacle. 
Si  donc,  conclut  M.  Flajani ,  la  feule  inacliorc 
de  la  partie  ,  fans  aucune  léfion  dans  l'article  , 
peut  occalionner  les  effets  énoncés-,  combien  ne 
devront  point  être  aggravés  ceux- ci,  quand  il' 
y  a  fraclure  à  la  Rotule.  Il  efl  clair,  continue- 
t-il ,  que  celle-ci  ne  peut  avoir  lieu  fans  léfion 
des  parties  contigues-,  la  réunion  ne  ptuts'tn  faire 
fi  l'on  ne  condamme  pas  le  malade  aux  peines 
du  repos  &  des  liens  dont  on  l'entoure.  Cepen- 
dant, malgré  tant  de  tourmens,  rarement  on  en 
vient  à  fon  but  ,  ainfi  que  le  prouve  le  témoi- 
gnage des  Anciens  &  Modernes.  Mais  accordons 
encore  que  ceux-ci  aient  réufli  à  placer  les  pièces 
dans  un  mutuel  contacl  par  leurs  moyens  induf- 
trieux-,  les  malades,  après  la  confolidation,  ac- 
quièrent-ils, dans  un   moindre  efpace  de  tems, 
la  liberté  ordinaire  de  l'article  qu'ils  l'enflent  eu, 
fi  elle  n'eût  point -été  faite  ?  Non,  certainement 
répond-il ,  au- contraire  l'on  obferve  dans  la  pra- 
tique, que  plus  la  réunion  efl  intime,  plus  ls 
gêne  du  mouvement  efl  grand  ',  ainli  l'ont  obrervé 
Wander  Wiel  ,  Ravaton  &  M.  Pott.  Ces  obfer- 
vations  de  M.  Flajani  ne  tendent  rkn  moins 
qu'à  introduire  une  méthode  bien  différente  de 
traiter  cete  mal;ulie,que  ceik  actuellement  reçue* 
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perfuadé  comme  il  eft,  que  la  réunion  intima 
n'cft  point  néceffaire  pour  les  mouvemens  libres 
de  l'article.  Cette  opinion  eft ,  en  quelque  forte, 
confirmée  parce  qu'avance  M.  Pott ,  que  ceux  qui 
rmrchent  le  mieux  après  une  fraclure  de  la  Romte 
font  ceux  qui  l'ont  eu  fracturée  tranfverfalement 
en  deux  panies  prefqu égaies, qui  ne  font  point 
reflés  couchés  au-de-là  du  terme  ordinaire  de 
l'inflammation ,  &  ceux  dont  on  fait  mouvoir  le 
genou  modérément,  après  que  les  premiers  ac- 
cidens  ont  été  diifipés  ;  enfin  ceux  en  qui  les 
pièces  fracturées  ne  font  pas  dans  un  contact 
abfolument  exact ,  mais  entre  Iefquellts  il  y  a 
un  léger  intervalle.  Ces  mouvemens ,  faits  à  des 
intervalles  réglés ,  font  regardés  comme  moyens 
curatoires,  effentiels ,  en  pareil  .cas ,  pour  tenir  les 
os  articulés  dans  un  état  demobilité,  &  empêcher 
l'anchylofe  qui  eft  fi  fou  vent  la  fuite  de  certe  maladie. 

Quelle  que  l'oit  l'efpèce  de  fraéture  de  la  Ro- 
tule, il  faut ,  dans  le  traitement  ,  tenir  la  jambe 
dans  i'extenfion  la  plus  parfaite.  Dans  cetre  vue, 
l'on  placera  le  malade  dans  un  lit  affez  dur  pour  ne 
point  trop  creufer  ,  pendant  tout  le  tems'qu'il  fera 
forcé  de  le  garder-,  précaution  néceffaire  dans 
toutes  les  fractures  des  extrémités  inférieures  où 
la  mauvaife  pofition  devient  la  fource  de  bien 
des  maux  &  fouvent  de  la  féparation  des  os 
nouvellement  replacé-.  Si  la  fracture  efl  en  long, 
il  fuffira  de  maintenir  les  pièces  rapprochées  par 
des  longuettes  épaiffes ,  qu'on  placera  des  deux 
côtés  de  l'os  ,&  qu'on  fixera  par  un  bandage  unif- 
fant  ;  on  mettra  la  jambe  dans  des  fanons ,  pour 
empêcher  la  flexion  -,  ces  fimples  moyens  fuffifent 
pouropérer  une  affez  prompte  réunion. Si  la  fi  act  ure 
eft  tranfverfale,on  dilpofe  tellement  la  jambe  qu'elle 
foit  dans  le  plus  grand  degré  d'extenlion  ,  &  le 
pied  appuyant  fur  une  planche  folide  mife  en 
travers  fur  les  colonnes  du  lit ,  on  embraffe  la 
cuiffe  avec  les  mains ,  les  pouces  en-deflus  pour 
comprimer  de  l'un  &  de  l'autre  fucceftivement, 
la  portion  remontée  ,  la  faire  redefeendre  vers 
l'inférieure  qu'un  aide  affujettira  pendant  ce  tems. 
Quand  on  peut  mettre  les  pièces  dans  un  contact 
immédiat,  on  doit  le  faire -,  il  eft  cependant  des 
cas  où  la  guérifon  ne  s'en  eft  pas  moins  fuivie 
quoiqu'on  eût  laifl'é  entre  elles  l'intervalle  d'un 
pouce.  On  maintient  enfuite  les  parties  ainfi 
rapprochées,  par  le  bandage  appellé  Kiaftre. 
Voye\  cet  article.  Mais,  obferve  M.  Louis,  un 
bandage  roulé  qui  affujettit  les  mufcles  par  des 
circulaires  bien  fai:s,  depuis  la  partie  moyenne 
fupérieure  de  la  cuiffe  jufqu'à  la  Rotule,  ne 
peut  être  fuppléée  par  aucune  invention.  Les  pre- 
miers tours  de  bande  couvrent  une  compreffe 
échancrée  en  arc,  &  pofée  au-deffus  de  la  Ro- 
tule qu'on  loge  dans  cette  échancrure.  Un  aide 
tire  les  chefs  en  bas  le  long  des  parties  latéra- 
les de  la  jambe,  on  recouvre  en  même-tems  la 
Rotule  des  tours  de  bande.  Tous  les  bandages 
à  jour,  continue-t-il,  font  défectueux,  ils  don* 
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nent  Heu  au  gonflement  du  tifTu  cellulaire  à* 
l'endroit  qui  n'eft  pas  comprimé  mollement 
comme  le  refte.  Une  grande  goum'ère  de  cuir 
de  vache  ou  de  carton  fort  garni  de  com- 
preffes  &  qui  fert  comme  de  cuiraffe  à  la  partie 
poftérienre  du  genou  ,  détendant  à  lix  ou  huit 
travers  de  doigts  fur  la  cuiffe  &  à  pareille  lon- 
gueur fur  la  jambe  ,  permet  ('application  d'une 
bande  plus  ferrée  dont  l'action  eft  à  la  partie 
antérieure  &  inférieure  de  la  cuifle  &  fur  la  Ro- 
tule. Cette  gouttière  empêche  la  flexion  de  la 
jambe  &  encaiffe,  pour  ainfi  dire,  le  genou.  Cet 
appareil  très-Ample,  continue  notre  Auteur ,  m'a 
toujours  réulfi-,  les  malades  qui  l'ont  porté  deux 
ou  deux  mois  &  demi  ont  été  mis  en  liberté 
avec  la  Rotule  bien  folidement  réunie. 

Mais  on  ne  peut  s'empêcher  de  voir  dans  cette 
méthode  ,  comme  dans  celle  où  l'on  emploie  le 
kiaftre,les  accidensqui  doivent  s'en  fuivre  de  lacom- 
preftîon  trop  exactement  faite  ,  fur  une  partie  qui 
eft  déjà  en  fouffrance.  M.  Valentin  eft  un  des 
premiers  qui  aient  fenti ,  non-feulement  l'inutili- 
té ,  mais  même  les  inconvéniens  d'une  pareille 
méthode,  aufli  en  recommande- t-il  une  qui  lui 
eft  bien  oppofée.  Elle  conrifte  à  tenir  la  jambe 
le  plus  élevée  qu'il  eft  poiîible ,  pour  que  les 
pièces  rompues  foient  dans  le  plus  grand  con- 
tact, il  recommande  pour  l'y  maintenir  une  pan- 
toufle ,  à  laquelle  on  attache  trois  liens,  dont 
deux  fur  les  côtés  &  l'autre  à  la  pointe  ;  leur 
longueur  doit  être  fuffifante  pour  venir  s'attacher 
fermement  à  un  bandage  de  corps.  On  en  aide 
l'action  en  plaçant ,  fous  la  cuiffe  &  la  jambe 
des  couffins  fuffifamment  épais ,  pour  foutenir 
toute  l'extrémité.  Ces  bandes  ,  quelques  bonnes 
qu'elles  aient  pu  être  en  certaines  circonltances, 
ne  peuvent  être  également  avantageufes  à  tontes , 
par  Ja  ratfon  qu'elles  n'agiffent  point  immédia- 
tement fur  les  parties  éloignées  De  tout  tems 
les  Auteurs  ont  erré  fur  l'application  de  leurs 
moyens ,  en  les  dirigeant  de  manière  que  la  por- 
tion fupérieure  ,  comme  l'inférieure  ,  leur  fuffent 
foumifes.  La  plus  légère  réflexion  devoit  cepen- 
dant leur  faire  voir  que  l'effort  ne  devoit  pas  fe 
palier  fur  celle-ci  ,  maL  bien  fur  l'antre  ,  que 
les  exrenfeurs  entraînent  avec  eux.  On  trouve 
dans  le  Syftème  de  Chirurgie  de  M.  Btll  ,  la 
description  d'un  bandage  qui  nous  paroît  fingu- 
lièrement  bien  devoir  remplir  les  indications 
que  préfente  la  fracture  dont  il  s'agit  ici.  Nous 
l'extrairons  de  lui ,  ainlî  que  la  figure  qui  le  re- 
piéfente,  &  qu'on  trouvera  dans  la  planche  qui 
a  rapport  à  cet  article.  Il  eft  fait  de  deux  cour- 
roies ,  fig.  I A  B-.,  d'un  cuir  ir£s-fort ,  garni  d'une 
flanelle  douce  ,  auxquelles  font  attachées  deux 
autres  plus  longues  OS,  &  d'une  compiefTe  fé- 
mi  lunaire  Q  ,  avec  une  autre  courroie  plus  gran- 

j  de  D,   en  allant  de  la  pointe  du  pied  à  la  bou- 
cle ,  fur  la  courroie   fupérieure  &  circulaire  , 

(  comme  on  le  voit  à  la  fig.  5.  La  jambe  étant 
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fnfrtfarnment  élevée,  pour  en  relâcher  les  mnf-  ? 
-cles  extérieurs  ,  !e  bord  fupérieur  de  !a  cour-  ' 
roie  circulaire  inférieure  A,  fera  appliqué  à  la 
portion  inférieure  de  la  portion  d'os  ,  qui  efl  en- 
core atia  hée  à  fon  ligament  ,  de  manière,  feu- 
lement à  la  fker  dans  fa  fituation  naturelle  , 
fa'ns  la  forcer  de  monter  plus  haut.  On  bouclera 
alors  la  courroie  a  fiez  ferrée, pour  que  leblefTépui'fe 
le  foufFrir.  Enfui  e  on  rapprochera  la  portion  fupé- 
rienre  en  bas,puison  placera  lacomprefle  circulaire 
"E,fig-  3  ,  fur  fon  bord  fupérieur,  &  l'on  bouclera 
la  courroie.  Enfuite,  au  moyen'des  deux  courroies 
perpendiculaires  ,  on  fera  des  extenfions  gra- 
duées ,  qui  ne  fe  pafferont  point  fur  la  courroiein- 
férieure  ,  fi  elle  eft  bouclée  affez  fermement  -, 
mais  qui  amèneront  l'autre  vers  celle— ci ,  de  ma- 
nière à  entraîner  avec  elle  la  portion  fupérieure 
de  l'os  rompu.  Mais  ceci  s'opérera  encore  mieux 
avec  la  courroie  D  ,  qui  eft  fixée  à  la  courroie 
fupérieure ,  par  une  boucle  qui  lui  répond.  On 
tiendra  le  membre  dans  cette  pofition,  pendant 
douze  ou  quinze  jours  ,  &  même  vingt  pour 
plus  de  certirude,  &  enfuite  on  pourra  mettre 
le  membre  à  découvert  pendant  quelques  heures, 
&  enfuite  on  réappliquera  le  bandage.  On  fera 
exercer  au  malade  quelques  petits  mouvemens , 
en  ayant  foin,  pendant  qu'il  les  fait,  de  tenir 
rapprochées  ,  avec  les  doigts  ,  les  portions  fraclu- 
rées.  Au  bout  de  quarante  jours ,  on  peut  lever 
le  malade  ,  fi  les  parties  font  fuffifamment  raffer- 
mies ,  il  fera  prudent  de  lui  faire  porter  les  deux 
courroies  circulaires  pendanpquelques  jours,  pour 
empêcher  toute  féparation  qui  pourroit  furvenir. 

Mais  quelque  favorable  que  foit ,  dans  le  plus 
grand  nombre  des  cas ,  l'emploi  de  tous  les 
moyens  dont  nous  venons  de  faire  mention ,  il 
en  eft  cependant  où  la  fituation  a  encore  beau- 
coup plus  contribué  à  la  guérifon.  C'eft  une  ob- 
lervation  qui  eft  confirmée  par  différens  faits  in- 
férés dans  un  Mémoire  de  M.  Sabatier,  &  qu'on 
trouve  parmi  ceux  de  l'Académie  Royale  des 
Sciences,  an.  1783.  Cet  Auteur  dit,  qu'ayant 
appliqué  deux  fois  le  bandage  ufité  dans  pareilles 
circonftances ,  &  ayant  été  forcé  de  l'ôter  pour 
remédier  au  gonflement  furvenu,  qui  demandoit 
un  traitement  particulier  ,  la  réunion  des  pièces 
n'a  pas  moins  été  la  même ,  que  s'il  fe  fût  fixé 
à  la  méthode  reçue.  On  pourroit  croire  ,  dit  cet- 
Auteur,  que,  pour  maintenir  les  pièces  l'une 
contre  l'autre  il  eft  néceffaire  de  mettre  le  ge- 
nou dans  une  extenhon  parfaite,  &  par  confé- 
quent,  détenir  le  pied  fort  élevé.  Rien,  en  effet, 
n'eft  plus  propre  a  procurer  le  plus  grand  relâ- 
chement poffible  aux  parties  du  genou  ,  &  à  per- 
mettre à  la  pièce  inférieure  de  la  Rotule  de  s'ap- 
procher de  la  fupérùure,  mais  j'ai  éprouvé  dans 
un  cas  combien  cette  fituation  eft  incommode  -, 
-e  malade  reffentit  bien-tôt  an  jarret,  une  dou- 
eur  à  laquelle  il  eft  impoffible  de  réfifter  ,  & 
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que  je  ne  calmois  qu'en  donnant  au  genou  une 
légère  flexion.  L'appareil  dont  je  faifois  ufage , 
m'en  facilita  les  moyens-,  il  ne  fallut  que  fléchir 
un  peu  davanrage  la  cuifTe  fur  le  baffin  ,  en 
élevant  les  oreillers  fur  lefquels  elle  étoit  pofée. 
Il  confeille  de  tenir  le  malade  couché  fur  un 
côté  ,  ayant  le  genou  légèrement  plié,  &  la  cuiffe 
placée  de  manière  que  la  paitie  fupérieure  de  la 
Rotule  fraclurée,  puifle  être  amenée  en  contael 
avec  la  partie  inférieure ,  &  être  tenue  en  cette 
pofition  au  moyen  d'un  bandage.  La  raifon  qui 
le  porte  à  preferire  une  légère  flexion  de  la  jambe  , 
eft  que  ,  par  cette  attitude  ,  les  mufcles  fléchifleurs 
font  dans  un  état  de  relâchement ,  &  qu'il  eft 
poffible  alors  de  faire  faire  à  la  cuiffe  un  angle 
3tgu  avec  le  tronc  -,  ce  qui  ne  pourroit  fe  faire 
fans  douleur ,  11  l'on  vouloit  tenir  la  jambe  &  la 
cuiffe  en  ligne  droite. 

De  la  luxation  de  la  Rotule. 

Quelques  Auteurs  ,pour  plus  d'exaSlirude  dan» 
leur  dr.fcription ,  ont  admis  des  luxitions  de  la 
Rotule  en  haut  &  en  bas  •,  mais  ces  luxations 
font  impoffibles  ,  à  moins  qu'il  n'y  ait  rupturs 
dans  le  ligament  qui  attache  cet  os  au  tibia ,  ou 
dans  le  fort  tendon  des  mufcles  extenfeurs  de  la 
jambe  ,  comme  M.  Bell  dit  en  avoir  vu  quelques 
exemples.  Gàlicn  fait  mention  de  ce  genre  de 
luxation  dansfes  Commentaires  furie  Livre  ,  De 
Articulis  ,  d'Hippocrate,  où  il  dit,  cuidam  ado- 
lefcenti  eorum  qui  in  pahjird  verfantur  luâanti 
evu'fa  e  ligamentis    mola   c  genu    quidem  fe  — 
cejjît  ,  ah  Ht  autem  furfum  ad  fémur.  On  doit 
regarder  ce  cas  comme  très  -  fâcheux,  &  d'au- 
tant  plus   inquiétant  que   quelqu'effort  qu'on 
faffe  pour  ramener  la  Rotule  à  fon  lieu  primi- 
tif, elle  remonte  toujours  dès  qu'on  les  ceffe , 
quel  que  (oit  l'appareil  qu'on  y  applique.  Ces 
fortes  de  luxations  furviennent  fouvent  aux  chûtes 
qu'on  fait  fur  les  genoux ,  lorfque  la  jambe  eft 
dans  un  état  de  forte  flexion.  Duverney  en  cite 
un  exemple  que  nous  rapporterons  d'autant  plus 
volontiers  qu'il  jettera  beaucoup  de  jour  furcette 
matière,  et  Un  jeune  -  homme ,  dit-  il  ,  de  »ingt- 
cinq  ans,  venant  d'une  cour  pour  entrer  dans 
une  falle  où  il  y  avoit  deux  marches  à  defeendre, 
eut  la  pointe  da  pied  retenue  par  un  pavé.  Ce 
faux  pas  le  fit  tomber  fur  le  pavé  ,  au  -  delà  des 
marches  j  le  genoux  fléchit,  tout  l'effort  fe  porta 
du  côté  de  la  flexion-,  la  réfiflance  des  mufcles 
extenfeurs  ,  la  fituation  de  la  Rotule  fixée >  & 
l'attitude  ou  le  malade  fe  trouva  dans  fa  chute, 
ne  contribuèrent  pas  peu  à  cette  féparation.  S'é- 
tant  levé,  il  ne  put  s'appuyer  fur  le  pied  n 
mouvoir  la  jambe.  La  tenfion  &  le  gonflement! 
de  tout  l'anicle  fe  firent  fi  promptement/,  qu  'il 
fut  impoffible   de  s'apurer  de  la  rupture  du 
ligament,  ni  même  de  la  fituation  de  la  Rotu  le. 
Un  Chirurgien  de  la  connoiffance  du  bleffé  le 
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Traua  pendant  quelque  tems  fans  fuccès.  Comme 
gonflement  perfifloir ,  le  malade  ne  pouvoit, 
en  aucune  manière  ,  faire  les  mouvemens  de  cette 
partie.  Il  \if  plufieurs  Chirurgiens.  Les  topiques 
qui  lui  furent  ordonnés,  diminuèrent  levolume 
de  l'article  -,  la  fituation  delà  Rotule  fut  connue, 
&  la  rupture  du  ligament,  par  le  vuide  qu'on 
fentoit  dans  le  centre  de  l'articulation.  La  Roiule 
étoit  logée  deux  bons  travets  de  doigt  au  -  deflus 
<du  condyle  -,  elle  étoit  immobile  en  cet  endroit, 
&  foitement  attachée  aux  portions  des  mufcles 
vafîes  txternes  &  internes.  On  mit  tout  en  ufage 
pour  la  remettre  en  fa  place  ,  mais  inutilement. 
Le  malade  en  relié  près  d'un  an  fans  marcher  ; 
par  ia  fuite,  il  efiaya  de  le  faire.  Quand  il  vouloit 
defeendre  un  e.fcalier",  c'étoit  fans  beaucoup  de 
peine,  mais  il  ne  pouvoit  le  monter  que  très  - 
difficilement  -,  il  boitoir  peu  ,  il  ne  pouvoit  fe 
mettre  à  genou  ni  relier  dans  cette  fituation. 
L'on  trouva  un  expédient  pour  le  foulager  ,  qui 
fut  de  lui  mettre,  à  la  place  qu'occupoit  la  Ro- 
tule, un  petit  bourht  attaché  par  des  cordons 
autour  du  genou.  Il  en  reçut  beaucoup  de  fou- 
lagement -,  les  mouvemens  lefaifoient  plus  libre- 
ment ,  il  étoit  moins  gêné  &  plioit  la  jambe 
avec  facilité  ,  &  fe  foutenoit  deflus.  Quoiqu'il 
feit  prouvé  par  cette  obferjation  que  la  luxation 
pniffe  ainfi  arriver fupérieurement  ,  cependant  on 
n'admet  communément  que  celles  fur  les  côtés-,  en- 
dedans,  fi  la  cavité  externe  de  la  Rotulefe  trouve  fur 
le  condyle  interne  du  fémur  ^  &  en-dthors ,  fi  fa 
cavité  snferne  reçoit  le  condyle  externe  du  même 
os.  La  Rotule  fe  luxe  plus  aifément  en-dedans 
qu'en  -  dehors,  eu  égard  à  la  moindre  faillie  du 
condyle  interne  du  fémur,  &  au  peu  de  refiftance 
qu'on  trouve  de  ce  côté. 

On  découvre  facilement  ces  luxations  au  com- 
mencement, la  Rotule  manque  où  elle  doit  être, 
on  apperçoit  un  des  condyles  qui  fait  plus  de 
faillie  que  l'autre  ,  &  un  des  bords  de  la  Rotule 
qui  promine.  Le  diagnollic  n'en  pas  toujours  fi. 
facile  ,  quand  la  maladie  date  depuis  quelque 
tems  ,  à  raifon  de  l'engorgement  qui  fe  forme, 
ncn-feulement  fur  l'articulation ,  mais  encore  dans 
fes  environs.  La  marche  dans  tous  Ls  cas  efi  im- 
posable, &  le  plus  petit  mouvement  ne  fe  peut 
faire  fans  beaucoup  de  douleur.  Galien  ,  en  par- 
lant du  jeune-homme  dont  nous  venons  défaire 
mention  plu^haut,  dit  de  lui  à  ce  fu jet ,  Péri- 
cu'of.i  cm  ado  in  genu  &  ambulatio  in  declivibus 
erat ,  ob  idque  fubjlentaculo  ac  firmamento  opus  erat 
hujus  modi  lara  peimeanti.  Dans  le  cas  où  la 
îuxaiion  ftroit  latérale,  le  malade  étant  couché 
dins  (on  lit ,  on  lui  étendra  la  jambe  le  plus 
qu'il  fera  poffibie ,  pour  en  mettre  les  mufcles 
extenfeurs  dans  le  plus  grand  relâchement,  &  l'on 
comprimera,  avec  le  pouce,  le  bord  faillant  de 
la  R.'tule  ,  ayant  foin  de  ia  lever  en  quelque  forte 
a\ec  les  autres  doigts,  pour  qu'elle  chemine  plus 
lacilemenî.  Quand  elle,  aura,  été.  réduite,  on  la 
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maintiendra  avec  les  deux  doigts  ,  &  ion  appli-  . 
quera  fur  le  genou  une  comprefle,  fenêtréedans 
fon  milieu,  puis  un  carton  mouillé,  pour  qu'il 
puifle  bien  fe  mouler  à  la  ferm:  de  la  partie  -r 
on  finit  par  deux  longuettes  ,  qu'on  place  fur" 
les  c<3tés ,  &  enfin  ,  par  le  double  fpica  avec  des 
circulaires  fur  la  Rotule.  Les  luxations  fupérieu- 
res  avec  rupture  du  tendon  ou  du  ligament,  fe 
traitent  comme  les  fractures  de  la  Ronde.  Henri 
Bafs ,  dans  les  Obfervations  Anatoniico-Chirur- 
gicales  ,  Dccade  III ,  dit  avoit  obfervé  fur  une- 
femme ,  la  luxation  d'un  des  cartilages  fémi-lu- 
naires  du  genou,  après  une  chute  fur  cette  par- 
tie. La  malade  y  éprouvoit  beaucoup  de  dou- 
leurs ,  fa  marche  étoit  pénible ,  le  gonflement  con- 

■  fidérable,  le  cartilage  fortoit  au  côté  externe,  il 
rentroit  quand  on  le  eomprimoit  avec  la  main  ,  en 
faifant  un  petit  bruit,  &  il  rtffortoit  quand  on 
cciîbit  la  compreffion.  Bafs  la  replaça  ,  puis  il 
fit  deffus  une  onction  avec  i'efprit-de-vin  martial 
dé  Blancard ,  &  appliqua  enîuite  un  emplâtre 
de  minium  j  il  afiV.jetut  le  tout  avec  la  fronde  & 
le  bandage  ,  qu'on  appelle  communément  la» 
tortue.  (M.  Petit  -  Radel.) 

ROUSSET  (François),  Médecin,  vivoit  à  la 
fin  du  quinzième  fiècle.  Il  fut  attaché  au  Prince  de 

|  Savoye ,  &  fit  fes  études  à  Montpellier ,  fous 
Rondelet.  11  demeura  chez  Saporta,  où  il  eut 
toutes  les  occafions  de  s'inflruire  ,  &  dès-lors, 
il  tourna  fpécialement  fes  vues  vers  l'étude  de 
la  Chirurgie.  Nous  avons  de  lui  ,  en  ce  dernier 
genre,  un  Ouvrage,  intitulé  :  Traite  no  ave  au  de 
l'Hyfieiotomotokie,  ou  Enfantement  C 'éfar un  y  qui 
fut  imprimé  à  Paris,  en  1581,  in-8.°  &  dé- 
dié au  Prince  de  Savoie  ,  fon  Protecteur.  Cet 
Ouvrage  en  un  de  ceux  qui  illuflrèrent  ce 
fiècle  ,  à  raifon  des  grands  points  de  doclrine 
qu'il  renferme-,  auffi  un  an  après  fut -il  tra- 
duit en  latin  par  Gafp3rd  Bauhin  \  il  y  en 
a  eu  depuis  plufieurs  éditions.  L'ouvrage  de 
Rouffet  en  très-bien  fair  ;  il  commence  par 
les  détails  de  théorie  ,  &  après  les  avoir 
établis  comme  bafe ,  il  en  déduit  des  points 
de  pratique  ,  qui  ne  peuvent  qu'être  très -bien 
accueillis,  ci  Nous  entendons ,  dit  -  il ,  propre-  , 
ment  par  l'Enfantement  Céfarien  une  extrac- 
tion dextrement  faite  de  l'enfant  paT  le  côté  de- 
la  mère  ,  ne  pouvant  autrement  accoucher  que 
par  fuffifantes  ineifions ,  tant  de  l'épigaflre  ou 
ventre  extérieur  que  du  corps  matrical  ,  fans 
tonte  fois  préjudicier  à  la  vie  de  l'un  &  de  l'autre  j 
pourvu  que  d'ailleurs  neleur  Parvienne  mal,  voyre 
même  fans  que  la  mère  laine  pour  cela  de  porter 
enfant  après.??  Nous  devons  à  cet  Auteur  d'avoir 
ouvert  les  yeux  aux  Opérateurs ,  fur  la  poifibilité- 
&  la  réalité  des  fnecès  d'une  opération  fi  utile 
dans  les  ca:-  où  l'accouchement  ti\  impouîble  par 
les  voies  ordinairts.  Voye\  ce  que  nous  avons 
eu  occafion  d'en  dire  à  l'article  Opération 

s  CÉsAiUJSNKE.  Tout  te  que  cet  Auteur  dit  lue 
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cette  opération  eff  très -conséquent.  Il  défaille  : 
tout  ce  qu'il  impcru  à  favoir  fur  l'étendue  de  la 
playe  qu'on  doit  faire  fur  l'hémorrhagie  qui  peut 
furvenir  à  la  première  incifion,  qu'il  dit  ne  de- 
voir comprendre  que  la  peau  ,  les  graiffes  &  les 
mufcles.  Il  parte  à  ce  qui  regarde  l'incifion  du 
péritoine  ,  qu'il  dit  n'être  nullement  fuivie  de 
fpafme  ,  comme  on  le  penfoit  de  ton  tems  -,  il 
répond  aux  objections  qu'on  pourroit  lui  faire 
fur  la  hernie  qui  pourroit  s'enfuivre,  &  vient 
enfuite  à  l'incifion  du  corps  de  la  matrice,  tt  Si, 
dit -il  à  ce  fujet,  on  fait  inflance  fur  ce  que  la 
playe  ne  peut  qu'être  bien  gran  le  ,  &  conféquem- 
ment  périlïeufe  y  étant  paffé  libre  ment  un  tel  corps; 
je  dis  conformément  avec  Galien  ,  au  lieu  où  il 
traite  de  la  dileuflion  dicelle,  qu'elle  fe  retire 
foudain  aprè-  l'enfantement,  ce  qu'elle  fait  encore 
plus  quefabdomen  ,  parce  que  l'enfant  &  lafe- 
condine  étant  retirés ,  elle  n'a  plus  rien  en  foi  qui 
l'en  garde  de  s'approcher  en  elle -même  de  toutes 
les  parties  :  &  eft-ee  làfuffifante  caufe  qu'elle  n'a 
que  faire  de  couture,"  s'approchaaî  côté  à  autre 
fi  à  propos  qu'il  femble  qu'elle  fe  confolide  par 
première  intention  ,  avec  qùelqu'autre  aide  de 
telle  chaleur  naturelle  &  humidité  radi  aie  qu'elle 
communiquoit  à  f enfant ,  aidée  aufli  de  lafuave 
fomentation  des  parties  prochaines  ,  &  ce  natu- 
rellement mieux  que  par  attiiiee.  îj  Quant  à 
l'hémorrhagie,  l'Auteur  femble  ne  poinr  la  re- 
douter, pour  plufieurs  raifons  qu'il  détaille,  & 
aufli  parce  que  du  moment  effte  l'enfant  eft  forti  de 
îa  matrice,  lefang  s'y  porte  en  bien  moindre  quan- 
tité, et  Car  ,  dit  -  il  ,  ce  fang  n'y  éroit  pas  envoyé 
pour  elle,  mais  en  faveur  de  l'enfant  qui  en  eft 
tiré.  En  témoignage  de  quoi  quand  Nature  n'y 
envoie  rien  en  â^e  trop  jeune  ou  trop  vieil,  où 
elle  ne  permet  d'avoir  enfant,  ladite  matrice  s'ap- 
petiffeSt  deffèche  fi  fort  qu'elle  eft  è;  vieilles  ap- 
pellée  morte,  mê-me  eu  la  Stinre- Ecriture.  •>■> 
Rcuffct  afortem.nt  combattu  l'opinion  de  fon 
tems,  que  la  cicanice  qui  fuccédoit  à  la  playe 
de  la  matrice  en  pareil  cas ,  empêchant  le  dé- 
veloppement delà  matrice,  devroit  néceffaire- 
ment  être  une  caufe  fubféquente  de  ftérilité.  Il 
prouve  la  vérité  de  ce  qu'il  avance  par  nombre 
de  faits  &  de  citations  qu'il  feroit  fuperflu  de  rap- 
porter aujourd'hui  où  la  pratique  nous  a  donné 
plus  d'expérience.  Il  y  parle  aufli  de  l'opération  faite 
au    Franc- Archer   de  Bagnulet  ,  &   dit  que 
ce  fut  par  le  flanc  qu'on  lui  chercha  la  pierre 
&  non  aiileuis.   et  Mais ,  dit- il,  quant  à  li- 
mitation de  cet  exemple,  je  ne  prétends  pour  tout 
cet  allégué  de  conftilier  à  la  volée  telle  fection 
de  re.in  avant  que  d'en  avoir  fait  d'autres  pareilles 
pratiques.  Car,  comme  une  hirondelle  feule  n'af- 
fure  pas  du  Printems  ni   un  beau  jour  d'Eté, 
aufli  uneexpérience  n'eft  pasfuffifante de réfouldre 
telles  difficultés.  Et  puis  un  lapidaire  incifeurja- 
mais  n'opérera  qu'il  n'ait  ,  avec  fa  fonde  ,  tâté  & 
iâit  parler  la  pierre  en  quelque  lieu  qu'elle  puiffe 
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être  ,  combien  que  plufieurs  autres  fignes ,  voyre 
univoques  y  atteftent  ,  ce  qu'il  ne  peut  faire,  an 
rein  comme  en  la  vtffie.  »  Quoiqu'il  en  foir, 
Rouffer  s'écrie  beaucoup  fur  la  négligence  de  ceu* 
qui  ,  ayant  pratiqué  cette  opération  ,  n'en  ont 
poinr.  cité  aucune  circonftance  iméreffunte  ,  &  dc 
ne  <c  l'avoir  pas  mife  eux -'mêmes  par  écrit, 
voyre  fait  engraver  en  table  d'aira'.n  ,  la  con- 
facrant  à  la  mémoire  ,  &  la  drefiant  publi- 
quement. >j  C'cft  dans  cet  ouvrage  que  Rouflet, 
par  occafion  parle  de  l'opération  de  la  taille,  par 
le  haut  appareil,  avec  le  plus  grand  éloge,  en 
s'appuyant  des  raifons  les  plus  folides,  &  il  y 
fait  voir  que  la  veftie  étant  hors  du  fac  du  pé- 
ritoine ,  au  bas  de  la  ligne  blanche,  on  peut 
l'imiter  fur  le  vivant ,  en  cet  endroit  fans  au- 
cune crainte.  RoufTe't  joint  d'autres  remarqués  à 
celle  de  Franco  ,  qui  le  premier  a  parlé  de  cette- 
opération  *,  mais  il  avoue  qu'il  ne  l'a  pratiquée 
que  fur  le  cadavre. 

Le  Traité  de  Rouffet  ne  manqua  par  d'exciter 
la  jaloufie  des  Chirurgiens.  Marchand,  Chirur- 
gien du  Roi  ,  &  du  Corps  des  Chirurgiens  de 
Paris,  lui  reprocha  mène  de  ce  que,  fans  titre  t 
il  avoir  médit  de  cette  Compagnie  ;  c'eft  ce  qu'on 
voit  par  l'épigramme  fuivaiite  qu'il  fit  paroître 
avec  ce  titre. 

Pko  Regio  Parisiensjum  Chirvrgicoxvm 

CoilEGIO. 

Oriinis  an  cujus  ,  rogo  die  RoJTete,  vel  artls? 

Medieorum  ,  inquis  ;  te  fuus  ordo  rogat  ; 
Nec  tu  donatus  lauro  ,  titulove  medentum , 

Etfurtim  exerces  ,  quod  titulo  ipfe  nequis.- 
Sedtu  dhm  feindis  miferas  per frujta.  parentes, 
Artiseris  cujus  ,  die  rogo,  carn  ficis. 

Les  Auteurs  des  Recherches  fur  l'origine  de 
la  Chirurgie  en  France  ,  tiennent  un  langage  op" 
pote  à  celui  de  Marchand  ,  ils  le  font  Médecin' 
&  Chirurgien.  {M.  Petit-Raoei.) 

RUBÉFIANS.  Médicamens  qui  caufent  de  la 
rougeur  à  la  partie  fur  laquelle  on  l'applique. 
Tels  font  les  acides  minéraux  ,  le-  a'kalis  &  par- 
tic  ulièrement  l'alkali  volatil }  ditférenies  plantes 
de  la  claffe  fur- tout  des  filiqueufes  ou  crucifères , 
les  gommes,  réfines ,  les  caorharides  ,  &c. 

On  fe  fert  de  Rubéfians  lorfqu'il  s'agit  de 
faire  une  révulfioh  d'une  partie  à  une  autre  ^  on 
les  applique  aux  pieds  ,  par  exemple,  dans  les 
cas  de  goutte* remontée  ,  ou  lorfque  la  tête  ou 
quelque  vifeère  fe  neuve  affecté  en  conféquence 
de  la  répereuftion  d'une  dartre  ou  d'un  éréfipèle. 
Dans  certaines  inflammations ,  telles  que  l'angine, 
le  rhuinatiffne  ,  &c.  On  fe  fert  de  Rubéfians  pour 
exciter  fur  la  peau,  dans  le  voifinage  de  la  partie 
affeélie  une  irritation  fouvent  faiutaire.  On  les 
emploie  aufli  avec  plus  on  moins  de  fuccès  pour 

I rétablir  l'énergie  du  principe  vital  dans  les  parties 
affectées  de  paralyfie. 
4     Les  principaux  Rubéfians  en  ufage  foojs 


Z5>4  RU  I 

.acides  minéraux  ,  les  alkalis ,  les  cantharides  & 
la  moutarde.  Voye\  pour  les  trois  premiers  ,  les 
articles  auxquels  ils  (e  rapportent.1 

La  eraine  de  moutarde  contient  une  fubflance 
volatile  très-pognante  à  l'oderat  &  au  goût  ,  & 
une  grande  proportion  de  fubflance  farineufe, 
capable  de  fermentation  lorfqn'elle  eû  mêlée 
^avec  une  portiota  d'eau  fuffifante ,  &  qui  en  fer- 
mentant favorife  le  développement  de  la  partie 
volatile.  C'efl  par  cette  raifon  que  la  moutarde 
qui  a  été  humectée  pendant  quelque  te  m  s ,  efl 
beaucoup  phis  piquante  que  celie  qui  vient  de 
l'être  au  moment  où  l'on  s'en  fert,  Aulu  con- 
vient-il mieux  d'employer ,  pour  les  finapifrnes, 
la  moutarde  qui  a  été  préparée  quelque  rems 
d'avance,  que  la  moutarde  fraîche.  Vuye\  Sina- 
pisme. 

La  moutarde  appliquée  fur  la  peau,  de  quelque 
,man  ère  qu'elle  ait  été  humectée  ,  pourvu  qu'elle 
n'ait  pas  perdu  fon  principe  volatil  ,  excite  plus 
ou  moins  promptanent  une  rougeur  qui  aug- 
mente peu-à-peu ,  &  une  inflammation  confidérable 
qu'accompagnent  bien-tôtles  ampoules  ou  cloches 
remplies  de  féroiité.  La  furface  enflammée  con- 
tinue, pendant  plufieurs  jours,  à  fournir  un  fluide 
•purulent,  &  l'ulcération  eft  ordinairement  plus 
durable  &  plus  difficile  à  cicatrifer,  que  celle 
qui  eft produite  par  des  véficatoires.  On  évite, 
dans  l'applicaricn  des  Rubéfians ,  de  les  laifler 
affez  long-tems  pour  produire  la  fupuration  de 
l'épiderme,  &  l'on  a  foin  de  les  ôter  dès  qu'ils 
-ont  excité  un  certain  dégré  d'initation  &  de 
rougeur  à  la  peau. 

t  RUJSCK  (  Frédéric)  né  à  la  Haye  en  1638  , 
.d'Henri  Ruifch  ,  Secrétaire  des  Etats-Généraux. 
Il  alla  àLeyde,  dès  fon  ba^-âge  ,  pour  y  étudier 
la  Mé  lecirie;  il  s'appliqua  fpécialement  à  l'étude 
de  la  Botanique  &.  de  la  Chirurgie  -,  &,  après 
avoir  fait  un  affez  long  féjour  à  Leyde  ,  il  alla 
à  Franeker  ,  où  il  prit  fes  degrés.  11  revint  alors 
à  la  Haye  ,  fa  Pattie,  &  s'y  exerça  dans  l'Art 
des  Injections.  Il  s'occupoit  paifiblement ,  dans 
fa  retraite,  de  fes  travaux  en  Anatomie,  lorfque 
déterminé  par  la  forfanterie  d'un  certain  Bilfius , 
envoyé  par  le  Roi  d'Efpagne,  pour  profefTer  à 
Louvain ,  il  fe  fit  connoître  par  un  Ouvrage  fur 
les  valvules  des  vaifieaux  lymphatiques.  Il  fut 
dès  -  lors  appsllé  à  Amflerdam  pour  y  enfeigner 
i'Anatomie  ,  Science  qu'il  fut  développer  fous  un 
û  nouveau  jour,  qu'on  eût  pu  dire  qu'elle  étoit 
toute  nouvelle,  tant  il  y  avoit  déjà  ajouté.  Pro- 
fitant des  moyens  employés  par  Svammerdam,  il 
fut  fi  bien  remplir  les  vaiffeaux ,  qu'il  donnoit 
au  corps  fes  premières  apparences.  Les  momies 
de  Ruifch ,  dit  Fontenejle  ,  dans  fon  éloge , 
prolongeaient  en  quelque  forte  la  vie  ,  an  lieu 
que  celles  de  l'ancienne  Egypte  ne  prolongeoiem 
que  la  mort.  Tous  ces  morts  fans  defféchement 
apparent ,  fans  rides ,  avec  un  teint  fleuri  &  des 
..membres  fouples,  étoient  prefque  des  reflufeités, 
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ils  ne  paroifïbitnt  qu'"endormfs ,  tout  prêts  & 
parler  quand  ils  fe  réveilleroient.  Les  talens  ilî 
parlans  de  Ruil'ch  le  firent  connoître  parmi  tous 
les  S.tvans  de  1  Europe ,  &  attirèrent  chez  lui 
jufqu'aux  Princes  qui  vouloient  par  eux-mêmes 
contempler  toutes  fes  merveille'.  Ruifch,  quel- 
qu'occupé  qu'il  fut  à  faire  des  découvertes  dans 
les  différentes  branches  de  I'Anatomie  ,  irouv  oit 
néanmoins  du  temps  à  employer  dans  la  praiique 
de  la  Chirurgie.  Il  s'occupoit  fpécialement  de  la 
partie  des  Accouchemens,  &  nous  a  lailfé  fur  la 
délivrance  d'excellentes  obfervations.  Il  s'eô 
également  adonné  aux  autres ,  &  ïn  grande  répu- 
tation en  Anatomie  le  faifoit  appel  1er  fouvent  en 
confultation,  ce  qui  lui  a  donné  lieu  d'obferver 
&  de  traiter  des  cas  fort  graves  ,  &  d'ouvrir 
beaucoup  de  cadavres.  La  République  de  Hol- 
lande 1  honora  de  plufiçurs  places  j  le  revenu 
qu'il  en  droit  joint  à  un  patrimoine  qui  étoit  affez 
confidérable ,  fournirent  à  toutes  fes  dépenfes  & 
lui  donnèrent  lieu  d'être aulfi  fomptu  ux  qu'il  étoit 
libéral.  Ruil'ch  a  beaucoup  plus  écrit  fur  I'Anatomie 
que  fur  la  Chirurgie.  Ses  Tréfors  anatoruiques  , 
qui  font  au  nombie  de  dix  ,  font  fans  contredit 
un  de  fes  meilleurs  Ouvrages.  On  y  trouve  pla- 
neurs Obfervations  de  Chirurgie  très  -  intéref- 
fantes,  fur  différens  lu  jets  -,  le  latin  n'en  eflpas 
des  plus  purs  ,  mais  il  fe  laiffe  néanmoins  en- 
tendre. On  trouve  tout  ce  qu'il  a  écrit  fur  la  Chi- 
rurgie, dans  un/ra-4.0,  qui  parut  àAmfterdam, 
avec  le  titre  fuivant:  Rui/chii  opéra  omnia  Anato- 
tomico-Chirurgica  lace  hue  uj "que  édita.  On  trouve 
dans  fes  Adverfaires  une  remarqne  intéreffanre 
fur  le  circocèle  ,  &  particulièrement  fur  lesmau- 
vaifes  dénominations  qu'on  donne  à  beaucoup 
de  maladies,  fans  confulter  leur  vrai  caractère. 
Utinàrn,  dit-il  a  ce  fujet  qui  inventis  nova  imponunt 
no  mina  morbis  ,  curam  femper  grerent  ut  in  his 
formand.s  obj ervaretur fedulb  convenientia  vera  no- 
minis  cum  ipfd  rei  qui  datur  naturâ  ,  ut  ita  vox 
exprimeret  rem  eâ  defïgnandam.  Quœnam  quœfb 
caufa  j'uadet  venas  tfjîium  dilatatas  nommare  ap' 
peilatione  Meniez  varicofœ  ?  Nonne  aptiùs  varices 
venarum  fpermatic  arum  appcllajfeopportuerat?  Rê- 
vera non  eft  alla  hujus  mali  indotes  nifi  tantum  quod 
fit  congeries  venarum  quœ  ultra  nativam  fuam  ma- 
gnitudinem  ddatatœ  atqui  fpijpores  rcddïtœ  appa- 
rent. Ses  Olfervaticnes  Anatomico  •  Chirurgien?, con- 
tiennent beaucoup  de  faits  chirurgicaux  qui 
prouvent  combien  il  jugeoit  fainement  dans 
les  cas  de  Chirurgie.  On  en  trouve  plufieurs  , 
enrr'autres  fur  le  renverfement  de  matrice  à  la 
fuite  de  l'accouchement ,  affection  qu'il  défigne 
fous  le  nom  d'Inverfion.  Il  regarde  le  cas  comme 
très  -  fâcheux  ,  &  pouvant  même  occafionner 
très  -  promptement  la  mort.  Tantus  enim ,  dit- 
il  ,  ut  plurimkm  fanguinis  efl  affluxus  ad,  uterum 
propendenum,  ut  Jîatim  inflammetur  induretur  fir 
propter  impeditam  fanguinis  circulationem  gmgree- 
nam  concipiat.  Ce  ptognoftiede  Ruifch  ,  quoique 
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î'accident  (oit  toujours  très -grave,  eft  cepen- 
dant loin  d'être  aufu  fâcheux  qu'il  le  rapporte. 
Poyq  à  ce  fujet  ce  que  nous  en  avons  dit  à 
l'article  Matrice.  Les  connoiffances  deRuifch 
en  Anatomie  lui  fa  if  oient  fouvent  trouver  des 
moyens  dans  des  cas  où  d'autres  incertains  ne 
favoiem  qu'elle  route  tenir,  anffi  confeiiloit  -  il 
à  fes  élèves  une  continuelle  application  à  cette 
Science.  Omnes,  dit -il,  qui  Chirur&œ  operam 
dare  decreverunt,  perpetuo Ji-fe  exercere  debent  non 
in  fiflulœ  pleciri  alioru-mve  muficorun  infimraen- 
torum  lufu  uti  inter  ipfos  nunc  confuetum  eft  ,Jed 
in  rébus  Jnatomias;  fie  in  millenis  occafwnibus  non 
folum  affliâis  feepe    opem  ferrent  ver'um  etiam 
fummos  honores  fibi  ipfis  procurarent.  11  prouve 
ceci  par  le  fait  fuivant.  Un  Chirurgien  ouvrit 
un  bubon  pas  encore  mûr  à  un  homme  j  un  gros 
vaifTeau  lymphatique  fut  ouvert,  qui  dès -lors 
verfa  une  fx  grande  quantité  de  lymphe  que  tous 
fes  linges  en  étoient  continuellement  mouillés. 
Ignorant  d'où  pouvoir  venir  un  pareil  accident , 
il  en  demanda  la  caufe  à  Ruilch  ,  qui  la  lui  ex- 
pliqua ,  &  en  même  -  tems  lui  conleilla  de  faire 
une  compreffion  au  moyen  d'une  compreffe  pliée, 
épaiffe ,  fur  le  trajet  du  vaifTeau  ouvert,  &  le 
fuccès  couronna  cette  méthode.  Ruifch  s'appli- 
qua beaucoup  à  l'hiftoire  des  animaux,  &  porra 
dans  leur  étude  des  notions  qu'il  de  voit  au  foin 
qu'il  avoit  pris  de  bien  connoitre  l'organifation 
de  l'homme.  Auffi  fut  -il  connu,  non-feulement 
aux  perfonnes  de  fon  état,  mais  encore  aux  Natura- 
lises de  fonpays  &  de  toute  l'Europe.  Mais,au  milieu 
de  toute  fa  gloire  ,  Rhui  ;h  fut  malheureux  ;  àpeine 
l'Académie  Royale  des  Sciences  venoit  de  l'agréer 
parmi  fes  Membres  qu'il  perdit  fon  fils,  qui  mar- 
choit  à  grands  pas  dans  les  mêmes  Sciences 
qu'il  cultivoit.  L'année  d'enfuite,  17*8,  il  fe 
caffa  la  cuiffe  en  tombant.  Il  fe  rétablit  de  ce 
dernier  accident.  Il  fe  plut ,  dès  -  lors,  dans  la 
retraite  ;  il  s'occuppa  de  l'éducation  de  la  plus 
jeune  de  fes  filles ,  à  laquelle  il  enfeigna  lui-même 
l'Anatomie  &  la  Botanique.  Enfin  les  infirmités 
l'affaillirent  pendant  les  deux  derniers  mois  de  fa 
vie,&  il  y  fuccomba  en  1731  ,  âgé  de  plus  de 
quatre-vingt-douze  ans,  ayant  joui  en  perfonne, 
dit  l'Hiftorien  de  l'Académie,  de  fa  réputation , 
grâce  à  fa  bonne  cpnftitution  ,  q<ii  l'a  faitlurvivre 
à  l'envie.  (  M.  Petit  -  Radel.  ) 

RUPTOIRE.  Médicament  qui  a  la  vertu  de 
brûler  &  de  faire  une  efearre  «ux  parties  fur 
lefquelles  on  l'applique-,  c'eft  'a  même  choie  que 
le  cautère  potentiel.  Vvye\  Caustique.  O.npré- 
pare  les  médicamens  Ru  ptoires  avec  ia  chaux  vive, 
les  cendres  gravelées,  &c.  Hilcianus  en  faifoit 
grand  ufage  dans  les  cas  de  gangrène,  pour  fé- 
parer  le  mort  du  vif.  Ambroife  Paré  les  recom- 
mande fort  dans  ceux  de  charbons  peftilentiels 
&  autres  tumeurs  critiques,  pourvu  que  l'inflam- 
mation ne  foit  pas  exceifive.  Quand  l'efcatre  eft 


faite,  on  en  procure  la  chûte  par  les  remèdes 
maturatifs  &  fuppurans. 

Le  fu jet  du  premier  prix  que  l'Académie  de 
Chirurgie  apropofé,  en  1732,  à  fa  naiffance  , 
étoit  de  déterminer  pourquoi  certaines  tumeurs 
doivent  être  extirpées,  &  d'autres  Amplement 
ouvertes-,  dans  l'une  &  l'antre  de  ces  opérations, 
quels  font  les  cas  où  le  cautère  eft  préférable  à 
l'infti  umem  tranchant ,  &  les  raifons  de  cette  pré- 
férence. Les  Mémoites  qui  font  imprimés  fur  cette 
queftion  contiennent  d  excellons  principes  fur 
l'ufage  des  cautères  potentiels.  L'Académie  a  de- 
puis donné  la  queftion  de  l'ufage  des  remèdes, 
cauftiques  en  général,  &  tout  ce  qui  regarde  ces 
médicamens  a  été  traité  avec  étendue.  On.  peut 
avoir  recours  aux  Differtations  imprimées  dans 
le  recueil  des  pièces  qui  ont  concouru  pour  les 
Prix  de  l'Académie  de  Chirurgie.  Article  de  V an- 
cienne Encyclopédie. 

RUPTURE.  Déchirement  d'une  partie  à  Poe-* 
cafion  d'une  extention  violente,  à  laquelle  elle 
n'a  pu  fe  prêter,  accident  qui  arrive  particulière- 
ment aux  tendons.  M.  Petit  a  donné  ,  à  ce  fujet , 
plufieurs  obfervations  à  l'Académie  des  Sciences, 
année  1722  &  fuivantes,  &  a  traité  cette  matière 
dans  fon  livre  des  maladies  des  os. 

La  Rupture  du  tendon  d'Achille  efi  celle  qui  ar- 
rive le  plus  fréquemment  -,  c'eft  aufti  cet  accident 
qui  fait  le  principal  fujet  du  Mémoire  de  M,.  Petit. 
Cette  Rupture  eft  complette  ou  incompLtre.  La 
poflibilité  de  la  Rupture  eft  complette  par  un  feul 
effort ,  eft  prouvée  par  beaucoup  de  faits.  Iifuf- 
fit,pour  qu'elle  arrive,  queja  partie  tendineufe 
n'ait  pu  réfifter  à  la  force  avec  laquelle  elle  étoit 
tirée  en -haut  par  la  partie  charnue,  &  en -bas. 
par  le  poids  du  corps.  M.  Petit  donne  l'obferva^. 
tion  d'un  fauteur,  qui  fe  rompit  complettement 
les  deux  tendons  d'Achille  ,  en  fautant  fur  une 
table  élevée  de  trois  pieds  &  demi  ;  il  n'y  cue 
que  le  bout  des  pieds  qui  portèrent  fur  le  bord, 
de  la  table-,  ils  n'y  appuyèrent  qu'en  gliffant  & 
qu'autant  qu'il  falloit  au  fauteur  pour  fe  redrefler; 
c'eft  dans  cet  effort  qu'il  fe  caffa  les  tendons.  On, 
a  des  exemples  do  fracture  de  l'os  du  talon  par 
I  la  feule  rétraction  du  tendon  d'Achille  dans  un 
|  faux  pas  \  &  les  Praticiens  favent  que  la  contrac-. 
j  tion  forcée  des  mufcles  exttnfeurs  de  la  jambev 
I  eft  capable  de  caffer  tranfverfaiement  l'os  duge-, 
t  non.  Voyei  Rotule.  Si  les  os  peuvent  fe  caffef 
j  par  de-  caufes  li  légères  en  apparence ,  comment 
j  les  tendons  réfifteroient- ils  toujours ,  lorfque  les 
mufcles  feront  obligés  d'agir  ,  non-feulement  pour 
réfifter  au  poids  du  corps  ,  mais  même  pour  le 
I  relever  avec  force  ?  La  Ruprure  complette  du 
j  tendon  d'Achille  n'eft  fuivie  d'aucune  douleur-, 
j  pourvu  qu'il  n'y  ait  aucun  défordre  aux  environs^ 
On  feht  fous  la  peau  un  efpace  à  mettre  trois 
doigts ,  formé  par  l'éloignement  de?  bouts  caftes , 
&  le  malade  ne  laiffe  pas  d'étendre  fon  pied  par 
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l'attion  des  mufclcs  jambier  &  péronief  poflé-  1 
rieurs. 

La  Rupture  incomplette  du  tendon  d'Achille 
occafionne  beaucoup  de  douleurs,  en  coméqaence 
de  l'inégale  traclion  des  libres  tendin  oies.  On 
y  fent  une  cavité  qui  defcend  &  paroîi  en  -dehors , 
lorfqu'on  plie  le  pied ,  &  qui  ,  au  contraire  ,  re-  j 
monte  &  s  enfonce ,  lorfqu'on  l'étend ,  &  l'inflam- 
mation ,  qui  s'empare  fur  -  le  -  champ  de  la  partie,  i 
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Me  tarde  guères  à  foire  des  progrès  confide'rabtesr 
Les  mala  Je^  ne  guériftint  pas  toujours  fans  ac- 
ci!ens,  comme  dans  la  Rupture  complette,  parce 
qu'il  fe  fait  communément  adhérence  des  ten- 
dons à  leurs  épines,  ce  qui  ôte  cette  facilité  à 
glifTer,  qui  rend  ces  organes  fi  ptopres  à  exercer 
leuts  Hiouvemens  en  tont  genre.  Voye\  Achil- 
le ,  Playe.  Article  extrait  de  l'ancienne  Ency- 
clopédie. 


Sages  -  Femmes 


s. 

SABINE ,  Juwperus  Sabina.  Lin.  Les  feuilles 
de  cette  plante  contiennent  une  huile  effentielle 
très-âcre,  &  peuvent  être  regardées  comme  légè- 
rement efcarotiques.  On  a  confeillé  d'en  répan- 
dre la  poudre  fur  les  fungus  du  cerveau ,  fur 
les  polypes  des  narines,  fur  les  ulcères  fongueux 
&  carieux,  &  particulièrement  fur  les  condylomes 
&  les  verrues  du  gland  &  du  prépuce  *,  cette 
application  réuftit  fréquemment  dans  ce  dernier 
cas  ;  on  en  aide  quelquefois  l'effet  en  mêlant 
la  poudre  de  Sabine  avec  celle  de  verd-de-gris. 

L'on  emploie  la  décoction  des  feuilles  pour 
laver  les  parties  affectées  de  gale.  La  poudre 
mêlée  avec  du  miel  eft  un  bon  déterfif  pour 
certains  ulcères,  L'infufion  aqueufe  foulage  quel- 
quefois l'odontalgie,  &  une  forte  décoction  eft 
wn  remède  vanté  pour  les  ulcères  avec  carie  & 
le  fpina  vente/a. 

SAC  ou  KYSTE.  Voyei  Kyste. 

SAC- HERNIAIRE.  Portion  du  péritoine 
«fui  contient  les  parties  déplacées  dans  la  hertsie. 
Voyei  Hernie  > 

SAFRAN.  Crocus  Sativus.  Lion.  On  regarde 
le  fafran  comme  réfolutif  &  an tifpafmo dique.  On 
Farrofe  de  vin  pour  l'appliquer  fur  les  nerfs 
bleffés  &  far  les  parties  contufes  ou  meurtries. 
On  le  loue  cuit  dans  le  lait  comme  un  bon  to- 
pique dans  les  cas  d'ophtalmie  sèche.  On  le  joint 
aux  cataplafmes  émolliens  &  anodins. 

SAGES-FEMMES.  A^rf^c,  m*7«<5  lainnce , 
'jijfœ  y  Obfletrices.  Femmes  deflînées  à  fecourir 
les  rrdïss  qui  font  en  travail,  ou  prêtes  à  accou- 
cher. En  lil'ant  l'Hiftoire,  on  voit  que  de  tout 
tems  les  femmes  ont  eu  le  privilège  de  s'affilier  ré- 
ciproquement ,  à  l'époque  critique  de  leur  accou- 
chement. Ainfi  les  Grecs  citent  Afpafie,  Laïs , 
Agnodice,  Salpe  ;  &  les  Latins,  Lybica ,  So- 
ïira  ,  qui  toutes  eurent  chez  eux  une  très-grande 
réputation  dans  cette  partie  de  la  Chirurgie.  Les 
femmes  préfidoient  également  aux  accouchemens 
chez  les  Egyptiens  &  les  Hébreux  ,  ainfi  qu'il 
confie,  d'après  un  paffzge  de  la  Genèfe,  où  il  eft 
dit  que ,  Pharaon  voulant  exterminer  les  Hébreux , 
ordonna  aux  Sages- Femmes  de  faire  mourir  tous 
les  enfans  mâles  qui  naîtroient  des  Femmes  d'Ifraël. 
Ce  Roi  voyant  qu'il  étoit  défobéi,  appella  les 
Sages-Femmes ,  qui  fe  difcuipèrent  en  difant , 
que  les  Kraëlites  avoient  toutef  la  fcience  des 
accouchemens ,  &  qu'elles  fe  rendoient  récipro- 
quement fer.vice  dans  leur  travail. 

Les  Sages-Femmes  d'alors  s'occupoient ,  non- 
feulement  de  tout  ce  qui  eft  relatif  aux  accou- 
chemens ,  mais  encore  de  tout  ce  qui  a  rapport 
a  la  conferv  ation  de  la  beauté  ,  &  dont  on  a  fait 
depuis  un;  fcience  connue  fous  le  nom  de  Cofmé- 
ticjue.  Leurs  Fonctions ,  fi  L'on  en  vroît  Platon , 
CàirurgU.  'JJome  lI.II.e  Fartie. 
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s'étendoient  encore  beaucoup  plus  loin  chez  les 
Grecs.  Les  Républiques  leur  confloient  l'établiffe- 
ment  des  époux ,  afin  d'éviter  toute  union  politique, 
fi  contraire  à  la  population-,  union  où  fou  vent 
une  flérilité  certaine  étouffe  &  flétrit  en  pure 
perte  la  plus  brillante  &  la  plus  riche  fécondité. 
Sic  illœ ,  dit  Langins  ,  tanquam  pronubœ  in  con- 
ficiendis  nuptiis  ,  in  conferendis  conjugiis  quant 
cuique  ad  generofœ  prolis  procreationem  jugare 
oporteret  ,  optime  callebant  :  quarum  officiant  eo 
nomine  inftitulum  fuit  quant  crebro  in  aliquo  fl  m~ 
mate  ad  quod  Jacerdotii  vel  regni  dignités  fpecla- 
bat,  hœres  defideraretur  ob  uxorum  flenl  tatem,  ne 
tantd  dignitate  flemmaillud  privaretur  fado  divor- 
tio  ,  aliam  conjugem  fecundam  in  fterdis  locum 
fufficiebant.  Enfin ,  de  même  qu'un  cultivateur 
habile  fait  confier  à  chaque  fol  la  femente  qui 
lui  convient ,  de  même  ,  félon  Platon,  les  Acef- 
trides  de  la  Grèce  avoient  parfaitement  l'art  d'af- 
fortir  les  individus ,  de  la  manière  la  plus  propre 
à  donner  à  l'état  des  citoyens  forts  &  vigoureux. 

Cependant ,  dès  ce  tems ,  l'on  avoit  remarqué 
combien  d'accidens  dérivoient  d'une  confiance 
fans  bornes  dans  des  femmes ,  qui  le  plus  fou- 
vent  étoient  loin  d'avoir  les  lumières  qu'on  leur 
accordoit  fi  communément,  &  c'eft  ce  qui  dé- 
termina l'Aréopage  d'Athènes, à  défendre  expreffé- 
ment  aux  femmes  de  s'immifeer  dans  la  pratique 
des  accouchemens.  L'Hiftoire  rapporte  que  les 
Dames  Athéniennes ,  indignées  d'une  loi  qui  ex- 
pofoit  leur  pudeur  ,  aimèrent  mieux  mourir  que 
de  s'y  foumettre.  Alors ,  une  jeune  fille,  qui  pré- 
cédemment avoit  étudié  la  Philofophie  ,  touchée 
des  malheurs  de  fes  concitoyennes ,  fe  déguifa  en 
homme  pour  aller  s'inftruire  fous  le  célèbre  Hyé- 
rophile,  de  tout  ce  qui  étoit  relatif  à  l'art  des  ac- 
couchemens. Elle  réufïît  dans  fon  entreprife ,  &, 
ayant  mis  les  Dames  d'Athènes  dans  fa  confidence, 
elle  fut  tellement  dès  -  lors  en  vogue,  que  les 
Médecins ,  jaloux  de  fes  fuccès ,  la  citèrent  comme 
fubornant  &  corrompant  les  femmes  chez  qui  elle 
alloit.  Elle  fe  juflifia  en  prouvant  fon  fexe  ,  mais 
la  loi  qui  défendoit  aux  femmes  de  praicmer  au- 
cune branche  de  la  Médecine ,  fut  dès-lors  con- 
tre elle,  &  la  fit  condamner.  Le»  Athéniennes 
coururent  au  Sénat,  crièrent  à  l'injuftice ,  &  f e 
réfolvant  à  plutôt  mourir,  que  de  s'expofer  dé- 
formais aux  yeux  des  hommes  ,  à  l'époque  de 
leur  accouchement  -,  &  l'effet  d'une  pareille  réfo- 
lution  commençoit  à  s'enfuivre ,  lorfque  le  Sénaï 
révoqua  une  loi  trop  précipitamment  portée. 

La  pratique  des  accouchemens  a  ainfi'  continué 
d'ê're  en;re  les  mains  des  femmes  ,  non-feule- 
menr  chez  les  peuples  policés ,  dont  nous  venons 
de  parler  ,  mus  encore  parmi  nous ,  &  môme 
.  chez  les  Sauvages ,  ce  qui  eft  piouvé  par  1  Hiftoire 
»  &  par  le  récit  des  Voyageurs,  q>  i  s'accordent 
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tous  fur  ce  point.  L'ufage  de?  petites  minuties, 
î'efprit  des  femmes  généralement  compatiflant , 
la  plus  grande  intimité  que  donneune  reffem- 
blance  de  fexe  ,  qui  foumet  celle  qui  foulage, aux 
mêmes  maux  que  celle  qui  fouffre ,  durent ,  de 
îout  tems ,  attirer  aux  Sages-Femmes  une  très- 
grande  confiance.  Cela  étoit  très-naturel ,  &  même 
plaufib!e,dans  les  cas  les  plus  ordinaires,où  la  Na- 
ture fuit  le  fyfiême  de  loix  qu'elle  s'eft  impofé 
pour  produire  à  la  vie  les  individus  dont  elle  a 
en  vue  l'exiftence.  Mais,  comme  quelquefois 
elle  eft  arrê.ée  dans  fa  marche  par  des  obftacles  for- 
tuits qui  s'oppofent  à  fes  intentions  ,il  arrivoit,ce 
qu'il  arrive  encoreaujourd'hui,que  l'accouchement 
devenoit  laborieux,  fouvent  même  impoffible,  par 
l'ignorance  où  étoient  les  Sages-Femmes ,  fur  les 
caufes  &  les  accidens  de  l'accouchement.  L'édu- 
cation des  femmes ,  en  général ,  les  éloigne  de  l'étu- 
de &  de  l'application  aux  faïences  de  combinai- 
fon^  plus  adonnées  au  genre  d'imitation  qu'à  celui 
d'invention  ,  elles  favent  moins  comparer  &  pren- 
dre, dans  les  circonfiances  difficiles  ,  un  parti 
motivé  ,  que  fuivre  ce  qu'elles  ont  vu  faire  ,  quel- 
que foit  la  nature  des  cas  qui  devroit  les 
guider.  Auffi  ,  l'art  des  accouchemens  a-t-il  fait 
peu  de  progrès  entre  leurs  mains ,  &  fans  les  tra- 
vaux continuels  des  hommes  célèbres,  qui,  de- 
puis plufieurs  fiècles ,  t'en  font  férieufemem  occu- 
pés,  en  portant  la  précifion  rigoureufe  des  Ma- 
thématiques ,  la  pratique  en  ce  genre  feroit  en- 
core ce  qu'elle  eft  dans  le  fond  des  campagnes  , 
«ne  pure  routine  trop  fouvent  défaftreufe. 

Les  femmes  qui,  en  France,  fe  deftinent  à  la 
pratique  des  accouchemens  ,  étudient  dans  les 
grandes  villes  fous  les  Chirurgiens  ,  qui  leur  font 
es  cours  particuliers-,  elles  peuvent  également  ' , 
uivre  les  Profeffeurs  publics  aux  Ecoles  de  Mé- 
decine &  de  Chirurgie.  Elles  apprennent  la  pra- 
tique fous  celles  qui  exercent  dans  le  Public  ,  ou 
qui  font  ftipendiés  par  les  Hôpitaux  pour  aider 
es  femmes  qui  viennent  y  faire  leurs  couches. 
Quand  elles  ont  rempli  le  tems  afligné  par  la  loi , 
elles  font  dans  le  cas  d'afpirer  à  lamaîtrife.  Quoi- 
que les  Sages-Femmes  aient  une  maîtrife,  à  cette 
époque  encore  ,  où  rien  n'eft  décidé  fur  les  réfor- 
mes à  faire  dans  ce  qui  concerne  l'Art  de  guérir, 
elles  ne  forment  néanmoins  aucune  communauté 
entr'elles.  Elles  font  reçues  maîtreffes  par  le  corps 
des  Chirurgiens  ,  à  la  police  duquel  elles  font 
foumife?.  Les  loix  pour  les  Sages-Femmes  de  Pa- 
ris ,  font  différentes  de  celles  de  la  Province.  Dans 
cette  ville,  elles  ne  peuvent  être  reçues  à  la  maîtrife 
avant  l'âge  de  vingt  ans-,  il  fa;u  qu'e!  les  aient  été  trois 
ans  apprenti'fes  chez  une  maîtreffe  Sage-Femme,ou 
trois  mois  feulement  à  l'Hôtel-Dieu.  Les  brevets 
d'appreniifûge  ,  chez  les  Sages-Femmes,  doivent 
avoir  été  enrégiftrés  au  greffe  du  premier  Chirur- 
gien du  Roi,  dans  la  quinzaine  de  leur  paffation  , 
à  peine  de  nullité.  Les  apprentifles  de  l'Hôtel- 
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Dieu,  font  tenues  de  rapporter  un  (impie  certf» 
ficat  des  Adminifirateurs ,  atteflé  par  la  principale 
Sage-Femme  de  l'Hôpiral.  L'afpirante  à  la  maîtrife 
eft  interrogée,  au  Collège  de  Chirurgie,  par  le 
premier  Chirurgien  de  Roi  on  fon  Lieutenant, 
par  les  quatre  Ptévôts  du  Collège  de  Chirurgie, 
par  les  quatre  Chirurgiens  ordinaires  du  Roi, 
en  fon  Châtelet ,  &  par  les  quatre  Sages-Femmes 
Jurées ,  en  préfence  du  Doyen  de  la  Faculté  de 
Médecine,  des  deux  Médecins  d<u  Châtelet,  du 
Doyen  des  Chirurgiens,  &  de  huit  autres  Maîtres 
en  Chirurgie.  Si  l'afpirante  eft  jugée  capable,  elle 
eft  reçue  fur-le-champ ,  &  on  lui  fait  prêter  le 
ferment  ordinaire ,  dont  les  principaux  points 
font,  de  ne  donner  aucun  médicament  capable  de 
cauter  l'avortement ,  &  de  demander  du  fecours 
des  Maîtres  de  l'Art ,  dans  les  cas  épineux  &  em- 
barraflans  :  on  n'exige  point  d'apprentiflage  pour 
les  Sages-Femmes  de  Province.  Toute  afpirante  à 
la  pratique  eft  admife  à  l'examen  pour  la  maîtrife, 
en  rapportant  un  certificat  de  bonne  vie  &  mœurs, 
délivré  par  le  Curé  qui  ordinairement  ne  le  donne 
qu'à  celles  de  fa  paroiiïè ,  qui  a  déjà  quelque  dif- 
pofttion  pour  cet  état.  Cette  afpirante  eft  enfuite 
intert ogée  ,  moins  pour  donner  des  preuves  de  fa 
capacité,  que  pour  recevoir  des  inftruclions  fur 
les  difficulté;  qui  peuvent  fe  préfenter.  On  la 
reçoitle  plus  fouvent,  quelque  peu  inftruite  qu'elle 
foit  -,  &  ainfî  elle  eft  réputée  propre  à  facrifier 
les  viélimes  ,  qui  bien-tôt  viendront  s'offrir  à  elles. 
A  bus  funefte  auquel  on  eft  encore  bien  éloigné  d'a- 
voir remédié  !  Un  enftignement  régulier,  fait  dans 
les  principaux  Départemens,  pourroit  en  dimi- 
nuer le  danger,  ainfi  que  nous  l'avons  déjà  dit  à 
l'article  Accoucheur.  Mais  il  faut  efpérer  que 
dans  le  nouvel  ordre  de  chofes,  qui  s'établit  actuel- 
lement en  France ,  le  cri  des  mères  en  fouffrance 
réveillera  l'attention  des  Légiflateurs ,  fi  portés  à 
tourner  les  yeux  vers  toutes  les  caufes  qui  con- 
tribuent à  la  dépopulation  du  Royaume.  (  M. 

P ETÎ  T-RADEZ.  ) 

SAIGNÉE.  Opération  par  laquelle  on  ouvre 
un  v ai  fléau  fanguin  pour  en  tirer  le  fluide  qui 
y  eft  contenu. 

La  faignée,  foit  qu'on  la  confidère  relative- 
ment à  fon  influence  fur  le  fyftème  animal  ,  ou 
relativement  à  la  délicateffe  ,  on  pourroit  pref- 
qne  dire  à  la  difficulté  des  moyens  par  lefquels 
on  l'exécure ,  eft  peut-être  une  des  opérations 
les  pin;  importantes  de  la  Chirurgie-  Comme 
cependant  elle  fe  pratique  rrèf-fréquerr.mcnt  & 
comme  on  la  voit  exécuter  tous  les  jours  fans  aucune 
apparence  de  difficulté  ,  même  par  les  derniers 
de  ceux  qui  fe  donnent  pour  avoir  des  connoiffan- 
ces  dans  lArt  de  guérir,  le  Public  s'eft  accoutumé 
à  regarder  fon  exécution  comme  une  bagatelle. 
Cependant  il  n'y  a  pas  un  Praticien  inftruit  qui 
ne  doive  reconnoître  que  cette  opération  ,  pour 
être  bien  faite,  demande  beaucoup  de  précifton 
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dans  le  coup-d'œil,comm?  aulfi  beaucoup  de  sûreté 
&  d'exadimde  dans  la  main. 

Nntre  intention  n'efl  paint  d'entrer  dans  l'exa- 
men des  diverf  s  d;con'ances  <>ù  il  p^ut  ê?re 
avantageux  d'ôrer  une  parrie  du  fang  contenu 
dans  le  fyftême  vsfculaire.  Nous  n'entreprendrons 
pas  non  pinède  traiter  des  effets  divers  des  (années 
générales  &  locales  -,  car  toutes  ces  confidé'ra- 
tions  qui  font  de  la  pins  grande  importance  ,  nous 
mentroitnt  trop  loin:,  d'aillerirs  eUes  trouveront 
mieux  leur  place  dans  le  D;clionnaire  de  Mé- 
decine. Tout  ce  que  nous  nous  propofons  fe 
réduit  à  décrire  au  fit  clairement  qu'il  fera  pof- 
fible  les  différentes  manières  de  Saigner  qui  font 
en  ufage. 

Dans  toute  affection  inflammatoire  qui  produit 
un  dérangement  général  de  l'économie  animale, 
la  manière  de  faigner  telle  qu'elle  a  été  pratiquée 
de  teins  immémorial ,  confifle  à  tirer  en  peu  de 
tems  la  quantité  de  fang  qu'on  juge  néceflaire, 
par  une  ouverture  faite  avec  la  lancette  dan'  une 
artère  ou  dans  une  veine.  Il  eft  très-difficile  de 
dérerminer  avec  un, certain  degré  de  précifion 
la  différence  qu'il  peut  y  avoir  quant  à  l'effet 
entre  ces  deux  manières  de  Saigner  ;  mais  il  y 
a  lieu  de  fuppofer  qu'indépendamment  de  la  quan- 
tité de  fang  que  l'on  lire,  la  différence  qu'il  y 
a  entt'elies  eft  moins  importante  qu'on. ne  l'ima- 
gine ordinairement.  La  première  qu'on  appelle 
Artcriotomie ,  &  la  féconde  nommée  Vhlibotom.it , 
font  les  moyens  qu'on  emploie  pour  faire  la 
Saignée  que  l'on  nomme  générale  ,  &  dont  nous 
allons  bien--tôt  nous  occuper. 

Souvent  une  maladie  de  nature  inflammatoire 
fe  manifefie  par  une  affection  locale  ,  fans  être 
accompagnée  de  beaucoup  de  fièvre  ;  &  l'on  voit, 
en  pareil  cas,  que  la  Saignée  générale  n'a  pas 
grand  effet  pour  appaKer  les  fymptômes ,  tandis 
qu'on  les  calme  très-effiezeement  fi  l'on  tire  du 
fang  de  la  partie  même  qii  eft  affectée ,  en  ou- 
vrant un  certain  nombre  des  petits  vaiÏÏeaux  qui  lui 
enfournifTent.  C'eft  cette  opération  que  l'on  nom- 
me Saignée  topique  ou  locale.  Les  moyens  qu'on 
emploie  pour  la  faire  feront  expofés  dans  la  fuite; 
nous  allons  à  préfent  parler  de  la  Phlébotomie. 

On  peut  ouvrir  les  veines  pour  tirer  du  fang 
par-tout  où  il  s'en  trouve  d'afîin  grofTes  pour 
que  l'on  puifle  y  atteindre  fa.ilement,  &  fans 
inconvénient,  avec  la  lancette.  Mais  on  fait  cette 
opération  particulièrement  fur  les  veines  du  bras 
dans  le  pli  du  coude,  fur  les  veines  jugulaires, 
&  fur  les  veines  du  pied  près  de  la  cheville.  Dans 
certains  cas  particuliers ,  on  tireanlfi  du  fang  des 
reines  de  la  main  ,  de  la  langue ,  &c.  Les  An- 
ciens comptoient  à  la  tête,  cinq  veines  qu'on 
pouvoit  ouvrir. 

La  première  eft  la  frontale  ou  préparate  -,  elle 
traverfe  le  milieu  du  front  •,  c'eft  une  branche 
de  la  veine  angulaire;  elle  rapporte  le  fang  des 
parties  voifmes  &  de  la  panie  poftérieure  de 
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|  la  tèfe  dans  les  angulaires.  Hippocrate  recom- 
I  mande  l'ouverture  de  cette  veine  dans  les  douv 
<  leurs  de  la  pa-tie  poftérieure  de  la  tête, 
i      La  deuxième  eft  la  temporale  -,  elle  accorn  = 
j  pag^e  l'artère  du  même  nom;  elle  rapporte 
dans  la  veine  jugulaire  externe,  dont  die  tft 
une  branche ,  le  fang  des  parties  poiiérieures  „ 
latérales  &  antérieures.de  la  têre.  Il  y  a  une  veine 
temporale  de  chaque  côté ,  &  ces  deux  veines 
ont  communication  enfemble  6k  avec  la  veine  f  on« 
taie.  Les  Anciens  faifoient  l'ouverture  de  ces 
veines  temporales  dans  les  douleurs  vives  & 
chroniques  de  la  tête. 

La  troifième  eft  l'angulaire -,  elle  eft  fituée 
dans  le  grand  angle ,  ou  angle  interne  de  l'œil; 
c'eft  la  continuation  du  tronc  de  la  veine  jugu- 
laire exrerne.  Les  Anciens  l'ouvroient  pour  guérir 
les  ophtalmie. 

La  quatrième  eft  la  nafale  ;  elle  fe  trouve 
entre  les  cartilages  latéraux  du  nez.  On  en  fai- 
foit  autrefois  l'Ouverture  dans  les  maladies  de 
la  peau  du  vifage ,  comme  dans  la  <?ontte-rofe. 

La  dernière  eft  la  ranine;  elle  eft  Ûiwéc  fous 
la  langue  à  côté  du  filet;  c'eft  une  branche  de 
la  jugulaire  externe.  Les  Anciens  l'ouvroient 
dans  l'efquinancie. 

Towtes  ces  veines  portent  le  fang  dans  les 
jugulaires;  ainfi,en  ouvrant  la  jugulaire  on  pro- 
duit le  même  effet  qu'on  produiroit  en  ouvrant- 
une  de  ces  autres  veines,  &  on  ie  produit  plus 
facilement  &  plus  promptement,  parce  que  les 
Jugulaires  font  plus  grofTes,  &  par  conséquent 
fourniffent  par  l'otiverture,qu'on  y  fait  une  bien 
plus  grande  quantité  de  fang;  c'eft  pourquoi  l'on 
!  a  prefque  entièrement  abandonné  la  pratique  dès- 
Anciens  ,  &  l'on  n'ouvre  guères  que  les  jugu- 
laires. 

Il  y  a  deux  veines  jugulaires  externes,  une 
de  chaque  côté  du  cou;  elles  font  recouvertes 
du  mufc!e  peauftier  &  des  régumens  ;  elles  re- 
çoivent le  fang  de  tomes  les  parties  extérieures 
de  la  face  &  de  la  tête,  &  communiquent  avec 
les  jugulaires  internes. 

Il  y  a  au  pli  du  bras  quatre  veines  qu'on  a 
coutume  d'ouvrir;  favoir  la  céphalique ,  la  mé- 
diane ,  la  bafilique  &  la  cubitale. 

La  Céphalique  eft  fituée  à  Ja  partie  fupérieure 
&  externe  du  pli  du  coude. 

La  médiane  fe  trouve  un  peu  pins  bas;  elle 
n'eft  autre  chofe  qu'une  branche  de  communi- 
cation de  la  céphalique  avec  la  bafiliq  ie  ;  elle 
eft  ordinairement  placée  fur  le  tendon  da  mufcla 
biceps. 

La  bafilique  eft  plus  près  de  la  partie  interne  du 
bras,&  plus  bas  que  la  médiane.  C'eft  fous  cetie 
veine  que  fe  rencontre  ordinairement  l'artère. 

Enfin  la  cubitale  eft  fituée  vers  le  condyle 
interne  du  bras. 

Ces  quatre  veines  s'étendent  à  l'âvant-bras  ,  au 
poignet>  &  j ufqu.es  fur  le  dos  de  la  main.  On  peus 
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les  ouvrir  dans  quelques-uns  de  ces  endroits  lorf-  | 
qu'on  ne  peut  le  faire  au  pli  du  bras. 

li  y  a  an  pied  deux  veines  qu'on  peut  ouvrir  5  la  ! 
faphène  interne  &  la  faphène  externe.  La  pre- 
mière eft  cette  veine  afl'ez  considérable  qui  fe 
trouve  couchée  fur  la  malléole  interne  ,  &  qui 
eft  formée  par  les  rameaux  qui  font  fur  le  pied. 
On  ouvre  ces  rameaux  lorfqn'on  ne  peut  pas 
ouvrir  la  faphène  fur  1a  malléole.  La  faphène 
externe,  que  quelques-uns  nomment  lciatique  , 
eft  fuuée  vers  le  condyle  externe. 

Règles  qu'on  doit  ohferver  en  faifant  uni  faignêe.  .! 

Il  y  a  des  règles  générales  qu'il  eft  bon  de 
connoître  en  quelque  partie  du  corps  que  l'on 
doive  faire  cette  opération.  Nous  allons  d'abord 
les  indiquer  avec  autant  d'exaclitude  qu'il  fera 
poffblc  \  nous  traiterons  enfirte  en  détail  de 
la  Saignée  du  bras  ou  des  autres  parties. 

1.°  Dans  cette  opération,  comme  dans  tonte 
autre,  il  faut  que  la  potition  du  malade,  &  même 
celle  de  l'opérateur,  foient  déterminées  d'une 
manière  précife.  Comme  celle  du  malade  pen- 
dant que  le  fang  fort  de  la  veine,  influe  beau- 
coup fur  l'effet  général  de  la  faignée ,  cette  cir- 
eondatice  mérite  une  attention  particulière. 

11  y  a  des  maladies  où  il  importe  d'évacuer 
une  aiTez  grande  quantité  de  fang  ,  fans  occa- 
sionner de  défaillance.  En  pareil  cas  ,  &  fur- 
tout  lorfque  l'on  fait  que  le  malade  eft  fujet 
à  tomber  en  foibleffe  pendant  la  Saignée  ,  il  faut 
le  couchej  fur  un  lit  ,  car  il  n'y  a  pas  de 
Praticien  qui  ne  fâche  que  la  polltion  horizon- 
tale eft  préfirablt  à  toute  autre  pour  prévenir 
une  défaillance.  Mais  il  y  a  aufïi  des  cas  où 
cette  défaillance  produite  par  la  Saignée  peut 
être  avantageufe  ,  comme  par  exemple  ceux  de 
hernie   avec  étranglement  ,  où  l'on  a  lieu  de 
defirer  un  relâchement  général  du  fvflême.  Alors, 
au  lieu  de  faire  coucher  le  malade,  il  faut  lui 
donner  une  poflure  plus  retevée  \  plus  fon  corps 
-fera  relevé  pins  il  fera  facile  de  le  faire  tomber 
en  fyncope.  Il  faut  donc  fe  régler  à  cet  égard 
par  i'objet  particulier  qu'on  fe  propofe  en  fai- 
fant l'opération. 

Quelque  opération  que  l'on  entreprenne  ,  il 
convient  de  mettre  le  malade  dans  un  jour  fa- 
vorable, &  cela  n'eft  janmis  plus  néceftaire  que 
lorfqu'il  s'agit  de  faire  une  Saignée.  La  meil- 
leure règle  qu'on  puiffe  donner  à  cet  égard,  c'eft 
de  placer  le  malade  dans  l'endroit  le  plus  éclairé 
de  l'appartement ,  &  de  manière  que  le  jour 
tombe  directement  fur  la  partie  où  l'on  fe  pro- 
pofe de  Saigner.  Quand  on  ne  peut  pas  avoir  la 
clarté  du  jour ,  on  y  fnpplée  par  celle  d'une 
bougie  ou  d'une  chandelle. 

Les  Chirurgiens  font  dans  l'ùfage  de  faire  cette 
opération  étant  debout;  cependant  comme  elle 
eft  très-délicate  ils  feroiem  mieux  de  s'itfleoi  rf 
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cette  pofture  étant  la  plus  corriimode  &  celle  qui 
leur  donne  le  plus  de  fermeté  &  de  précifion  dan$ 
la  main. 

2..0  Les  membranes  des  veines  font  plus  lâches 
que  celles  des  artères,  &  le  fang  ne  circule  pas 
dans'  les  premières  avec  autant  de  rapidité  que 
dans  celles-ci.  Par  cette  double  raifon ,  le  fang 
ne  fort  pas  d'une  veine  avec  une  certaine  force, 
à  moins  qu'on  n'ait  mis  un  obflscle  à  fon  retour 
vers  le  cœur ,  au  moyen  d'une  ligature  conve- 
nablement placée  pour  produire  cet  effet. 

Lors  donc  qu'on  a  mis  le  malade  dans  la  poll- 
tion où  il  doit  être,  la  première  chofe  à  faire, 
eft  de  comprimer,  au  moyen  d'une  bande,  la 
veine  qu'on  fe  propofe  d'ouvrir.  Cette  ccrnpreffion 
doit  s'étendre  également  fur  toutes  les  veines 
voifines',  car  on  ne  gagneroit  pas  grand  chofe  à 
n'en  comprimer  qu'une  feule,  à  caufe  de  la  com- 
munication qui  a  lieu  entre  toutes  les  branches 
collatérales.  Et  non-feulement  cette  compreffion 
augmente  le  jet  du  fang  qui  doit  fortir  par  l'ou- 
verture du  vaifleau,  mais  encore  en  accumulant 
le  fang  dans  les  veines,  elle  fert  à  les  faire  voir 
plus  difiinclement,  &  à  donner  ainfi  à  l'opérateur 
plus  de  facilité  à  faire  l'ouverture  comme  ii 
convient  qu'elle  foit  faite. 

En  faifant  fa  ligature,  le  Chirurgien  doit  ce* 
pendant  prendre  garde  à  ne  pas  la  ferrer  trop 
fortement  -,  car  ,  û  la  compreffion  venoit  à 
s'exercer  avec  une  certaine  force  fur  les  artères, 
les  veines  ne recevroient  plus  de  fang,  &  n'en 
pourroitnt  par  conféquent  pas  fournir  lorfqu'il 
les  ouvriroit  avec  la  lancette.  Quand  on  voit 
les  veines  fe  gonfler  en  conféquence  de  la  com- 
preffion, fans  que  les  pulfations  de  l'artère  foieni 
moins  diftinéles  dans  les  parties  qui  font  au- 
deiîbus  de  la  ligature,  on  peut  être  sûr  que  Ja 
preffion  eft  au  degré  convenable ,  &  qu'il  ne  faut 
pas  l'augmenter. 

3.°  La  lancette  eft  l'inftrument  le  plus  géné- 
ralement employé  pour  ouvrir  la  veine,quoiqu'en 
quelques  pays  on  en  ait  adopté  un  autre,  favoir 
le  Phlébororre  à  rtflbrt.  On  place  la  lame  de 
ce  dernier  immédiatement  au-deffus  de  l'endroiî 
où  l'on  veut  faire  l'ouverture  ;  puis  au  moyen, 
d'une  détente,  on- la  fait  plonger  tout-à-coup 
dans  ta  veine ,  où  elle  fait  une  incifion  d'une 
grandeur  exactement  proportionnée  à  fon  étendue. 

Le  Phlébotome  a  acquis  de  la  réputation  dans 
une  grande  partie  de  l'Allemagne5fur-tout  pour  la 
Saignée  à  la  jugulaire-,  mais  il  eftfujet  à  beaucoup 
d'inconvénitns  qui  empêcheront  probablement 
qu'il  foit  jamais  géaéralement  admis.  Le  pre- 
mier tft  que,  par  la  nature  même  de  cet  ins- 
trument,  l'opérateur  eft  obligé  de  déterminer  la 
profondeur  à  laquelle  il  doit  pénétrer  avant  de 
s'en  fervir.  Or ,  l'on  ne  peut  rien  favoir  de  précis 
à  cet  égard  avant  que  de  Saigner  -,  car ,  après 
avoir  plongé  la  lancette,  on  trouve  quelquefois 
çiu'il  faut  l'enfoncer  pluj  qu'on  ne  s'y  étoit  d'abord 
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attendu-,  de  forte  qu'en  fe  fervant  du  Phlébo-  - 
îome  ,  on  peut  fouvent  manquer  fon  coup ,  à 
moins  d'en  employer  un  pour  tous  les  cas  qui 
foit  fair  pour  pénétrer  à  une  profondeur  à  la- 
quelle il  efi  rarement  néceflaire  d'atteindre. 

M^.is  la  principale  objection  que  l'on  fafle  à 
cet  infiniment,  c'eft  que  lorfqu'i1  fe  trouve  su- 
ri e  flou  s  d<î  la  veine  une  artère,  ou  quelqu'autre 
partie  qu'il  feroit  dangereux  de  blefllr,  on  court 
un  plu?  grand  rifque  de  le  faire  en  le  fcrvant  du 
Phlébotome  qu'en  fe  fervant  de  la  lancette.  Car 
en  faignant  avec  celle-ci ,  dès  qu'on  a  pénétré 
dans  la  veine,  on  peut  zggrandir  l'orifice  autant 
qu'on  le  juge  convenable  ,  Amplement  en  pouf- 
fant l'inflrument  le  long  du  cours  du  vaiffeau , 
fans  le  faire  entrer  à  une  plus  grande  profon- 
deur, ce  qui  n'expofe  à  aucun  danger  ;  au  lieu 
que  le  Phlébotome  doit  toujours  pénétrer  aufîi 
loin  que  fa  longueur  le  permet ,  circonflance  qui 
ajoute  beaucoup  au  dangtr  de  bleffer  les  parties 
qui  font  au-deffous  de  la  veine. 

Indépendamment  de  ceci ,  en  fe  fervant  de  la 
lancette,  on  efi  bien  plus  maître  de  faire  l'ou- 
verture de  la  grandeur  que  l'on  veut,  que  iorf- 
qu'on  faigne  avec  le  Phlébotome.  Nous  croyons 
donc  pouvoir  prononcer  hardiment  que  ce  der- 
nier inftrument  n'eft  u'aucune  néceflité  ;  cepen- 
dant* en  faveur  de  ceux  qui  feroient  enclins  à  en 
faire  uf  ge ,  nous  en  avons  repréfenté  la  meil- 
leure forme  dans  nos  planches. 

Lorsqu'on  veut  s'en  fervir  on  place  la  pointe 
de  l'inflrument,  dont  on  a  tendu  le  reffort,  au- 
deffus  de  la  veine  qu'on  veut  ouvrir,  de  manière 
qu'elle  y  faffe  une  ouverture  oblique  lorfqu'on 
lâchera  la  détente.  L'on  fe  conduit  enfuite  de  la 
même  manière  qu'après  s'être  fervi  de  la  lancette, 
&  nous  en  expliquerons  bien-tôt  les  détail?. 

Lorfqu'on  veut  laigner  avec  la  lancette,  la 
forme  de  cet  inftrument  eft  néceffairement  la 
première  circonflance  à  laquelle  il  faut  faire  at- 
tention, quoiqu'il  arrive  rarement  que  l'on  j'en 
occupe  comme  on  le  devroir.  Nous  avons  vu  ,  à 
l'article  Lancje.tte  ,  les  ohfervations  à  faire  fur 
cet  inftrument  &  fur  la  meilleure  forme  à  lui 
donner. 

4.0  La  forme  de  la  lancette  étant  déterminée 
voyons  comment  l'on  doit  s'en  fervir.  Le  Chi- 
rurgien &  le  malade  étant  placés  tomme  il  faut, 
&  la  fligature  ayant  été  mife  depuis  quelques 
momens,de  manière  à  produire  un  certain  degré 
de  gonflement  dans  les  veines ,  l'on  doit  choifir 
parmi  les  plus  apparentes  celle  qui  roule  le  moins 
fous  les  doigts  quand  on  la  prefie-,  car  il  y  en 
a  qui  font  fi  peu  fixées  par  le  tiffu  cellulaire , 
qu'elles  roulent  avec  la  plus  grande  faciliié  ;  & 
quelque  faillantes  que  celles-ci  puifTem  paroîire, 
elles  font  beaucoup  plus  difficiles  à  ouvrir  que 
d'autres  qui  paroiffent  plus  profondes  11  faut  donc 
fe  déterminer  pour  une  veine  qui,  en  même-tems 
qu'elle  fe  découvre  parfaitement  à  l'œil ,  le  trouve 
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liée  d'une,  manière  allez  ferme  aux  pnrrîe5r  co--,- 
figues.  11  ri'efl,  fans  doute,  pas  néceflaire  de  faire 
remarquer  que  lorsqu'une  veine  fe  trouve  allez; 
voifine  d'une  artère  ou  d'un  tendon ,  pour  qu'il 
y  ait  quelque  danger  de  bleffer  ces  parties  dans 
l'opération  ,  il  ne  faut  pas  hériter  à  en  préférer 
une  autre  ,  s'il  y  en  a  que  l'on  puifie  ouvrir 
fans  s'expofer  au  même  rifque. 

Une  veine  peut  être  placée  immédiatement  an- 
deflus  d'une  artère  ou  d'un  rendon  ,  fans  qu'il  y 
ait  aucun  danger  de  les  toucher  en  l'ouvrant,  û 
le  Chirurgien  eft  fuffifarrirnem  adroit  &  prudent- 
mais  il  arrive  quelquefois  que  la  veine  eft  unie 
de  fi  près  ,  &  fi  intimement  avec  ces  parties  , 
que  le  Chirurgien  le  plus  fûr  de  fa  main  ne  fau— 
roit,  fans  imprudence  ,  entreprendre  de  l'ouvrir. 
Avec  un  peu  d'attention  ,  cependant  ,  on  peut 
quelquefois  fe  mettre  à  l'abri  de  tout  danger  à 
cet  égard.  Ainfi,  lorfque  le  vaiffeau  qu'on  doit 
ouvrir  efi  pofé  directement  fur  le  tendon  du 
mufcle  bieeps  ,  il  faut  mettre  le  bras  en  pro- 
nation •,  &  ce  tendon  qui  a  fon  attache  derrière 
la  petite  apophyfe  du  radius ,  fe  cache  ,  pour 
ainfi  dire  ,  &  s'enfonce. 

Il  ne  faut  jamais  piquer  ,  à  moins  que  le  vaif- 
feau ne  foie  fenfible  au  tacl ,  quand  môme  quel- 
ques cicatrices  l'indiquetoient.  Il  y  a  des  vaif- 
feaux  qui  ne  fe  font  pas  fentir  aufjâ-tôt  que  la 
ligature  efi  faite  ,  mais  quelque  tems  après.  Lorf» 
qu'ils  font  fi  enfoncés  qu'ils  ne  fe  font  apperce- 
voir  ni  à  l'œil  ni  au  tact  ,  on  fait  mettre  lemeni' 
bre  où  l'on  fe  propofe  de  faigner ,  dans  l'eau 
chaude  qui  ,  en  raréfiant  Je  fang ,  fait  gonfler 
les  veine?. 

Le  choix  de  la  veine  étant  fait ,  l'Opérateur,' 
s'il  doit  faigner  de  ia  main  droite ,  fail-ira  forte- 
ment de  la  main  gauche  le  membre  dont  il  doie 
tirer  du  fang  -,  enfuite,  avec  le  pouce  de  la  même 
main,  il  comprimera  la  veine  ,  à  Un  pouce  ck 
demi  ou  environ,  au--defl"ous  de  la  ligature  s 
ce  qui  fervira  à  donner  un  certain  degré  deten- 
fion  aux  tégumens ,  à  atTujettir  les  vaiffeaux  ,  ceux; 
fur  -  tout  qui  font  roulais  ,  &  en  même  -  tems 
à  interrompre,  pour  le  moment ,  toute  commu- 
nication entre  les  parties  inférieures  de  la  veine  , 
&  celles  qui  fe  trouvent  entre  la  ligature  &  l'en- 
droit a'.nfi  comprimé. 

Si  le  vaiffeau  qu'on  doit  ouvrir  efi  très  en- 
foncé ,  il  faut  porter  la  pointe  de  la  lancette 
prefqu'à  plomb  }  car,  fi  on  la  portoit  oblique' 

■  ment,  elle  pourroit  paffer  par- deffiis.  Silevaif- 
feau  efi  fi  enfoncé  qu'on  ne  puiffe  l'appercevoir 
que  par  le  tac!  ,  ij  faut  ne  point  perdte  de  vue 
l'endroit  fous  lequel  on  l'a  fentij  on  y  porte 
lapoimede  la  lancette,  on  l'enfonce  doucement, 

'  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  entrée  dans  le  vaiffeau  , 
ce  qu'une  légère  réfiflance  ,  pareille  à  ceïîe  que; 
l'on  fent  lorfque  l'on  perce  du  cannepin,  &  quel- 
ques gouttes  de  fang  font  connoître. 

t     Ce  lout  ordinairement  les  ptï  fonnes  grades 
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qui  ont  les  vaiffeaux  très -enfoncés,  &  par  con- 
fluent il  y  a  Couvent  moins  à  craindre  de  pi- 
quer l'artère  ,  le  tendon  ou  l'aponeurofe  ,  en  ou- 
vrant les  vaifltaux  enfoncés,  qui  font  prefque  tou- 
jours entourés  de  beaucoup  de  graiffe  ,  qu'en 
ouvrant  des  vaiffeaux  apparens.  Lorfqu'on  ouvre 
ces  derniers  ,  il  faut  porter  la  pointe  de  la  lan- 
cette obliquement ,  de  peur  d'atteindre  quelque 
partie  qu'il  feroit  dangereux  de  piquer.  _ 

Il  importe  extrêmement  de  ne  fe  fervir  que 
de  lancettes  parfaitement  affilées  ;  car  l'on  con- 
duit bien  mieux  une  lancette  qui  pique  &  qui 
coupe  bien,  qu'une  rnauvaife  qui  oblige  à  em-» 
ployer  plus  de  force ,  &  donr  on  n'eu"  pas  le 
maître  quand  on  a  vaincu  laréfiftance. 

Le  Chirurgien  ouvrira  la  lancette  affez  pour 
qu'elle  faffe  un  peu  moins  d'un  angle  droit  avec 
le  manche-,  il  la  tiendra  par  le  talon  ,  entre  le 
pouce  &  l'index  de  la  main  droite,  de  manière 
qu'il  en  irefle  un  peu  plus  de  la  moitié  à  découvert; 
il  fléchira  fes  deux  doigts  ,  &  poferales  extré- 
mités des  autres  fur  la  partie ,  pour  s  affûter  la 
main-,  enfuite',  pouffant  la  pointe  de  la  lancette 
doucement,  &  plus  ou  moins  à  plomb,  fuivant 
le  plus  ou  le  moins  de  profondeur  du  vaiffeau, 
au  travers  des  tégutnens  jufque  dans  là  veine, 
il  la  portera  en  avant  ,  dans  une  direction  obli 
que  relativement  à  celle  du  vaiffeau  ,  jufqu  a 
ce  que  l'ouverture  foit  de  la  grandeur  do-n  il 
fe  propofoif  de  la  faire  ,  ayant  foin  en  même- 
îems  de  lui  faire  décrire  une  ligne  auffi  droite 
qu'il  fera  poffible  ,  de  peur  qu'elle  ne  plonge 
dans  les  parties  qui  font  au  -  deiîous.  Alors  il 
retirera  fa  lancette',  &  ceffant  de  comprimer  la 
vtine  avec  le  pouce,  il  laiiiera  eouler  le  lang 
dans  les  palettes  préparées  pmir  le  recevoir. 

Il  importe  ici  de  faire  remarquer  que,  tant 
que  le  fang  coule  ,  il  faut  lèVit  L  membre  exac- 
tement dans  la  polîtion  où  il  éioù  quand  on  a 
introduit  la  lancette-,  autrement,  Pinçilion  faite 
à  la  peau  eft  fujetre  à  s'écarter  de  l'orifice  de 
îa  veine  ,  ce  qui  efl  toujours  incommode  ,  & 
donne  fouvent  beaucoup  d'embarras  par  l'épan 
chement  du  fang  dans  le  tiffu  cellulaire  des  en- 
viron5. 

Nous  avons  dit  que  lorfqu'on  tient  la  lancette 
pour  ligner  ,  elle  doir  faire  une  angle  un  peu 
aigu  avec  ton  manche.  Il  n'y  auroit  pas  d'incon- 
vénient ti  l'angiti  étoit  droit  ,  mais  s'il  étoit  plus 
grand  ,  le  manche  fe  rapptocheroi-r  trop  de  la 
main  de  l'Opérateur  &  pourroit  l'embarralfer. 
La  longueur  de  cette  partie  delà  lancette  que 
le  Chirurgien  laiffe  a  découvert ,  avant  que  de 
la  plonger  dans  la  veine,  eft  une  aurre  circonf- 
taiice  à  laquelle  il  faut  faire  attention  ;  car  , 
s'il  n'en  biffe  pas  affez,  il  ne  peut  pas  agir  li- 
brement. S'il  emploie  une  lancette  de  grandeur 
prdinaire,  il  ne  doit  cacher  entre  fes  doigts  que 
la  moitié  à  -  peu  -  près  de  la  lame. 

L'entrée  de  la  lancette  dans  la  veine  eft  une 
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-  autre  circonfîance  à  laquelle  il  faut  être  attentif 
Il  n'eft  pas  difficile  d  appereevoir  le  moment  où 
elle  entre  dans  fa  cavité,'  car  aulîi  ■  tôt  qu'elle 
y  a  pénétré,  le  Chirurgien  épiome  une  réfiflance 
ienfibiement  moindre  qu'auparavant  à  ta  force 
qu'il  emploie  pour  l'introduire  ;  &  ,  dès  qu'il  a 
donné  la  plus  petite  étendue  à  louvertuie,  le. 
(ang  qui  commence  a  jaillir  met  la  chofe  tout  -  à- 
fait  hors  de  doute.  Nous  'avons  re  ommandé, 
lorfque  la  lancette  efl  dans  la  veine,  de  tapoter 
enavant  dans  une  direction  oblique,  &  de  prendra 
garde  à  >n  maintenir  la  pointe  au  même  d.gré 
d'élévation  depuis  le  moment  où  elle  en  a  percé 
les  membranes.  Cette  partiede  l'opération  demande 
une  attention  particulière.  C  efi  au  défaut  de  pré- 
caution à  cet  égard  ,  ou  plutôt  c'tfl  aux  mauvaifes 
règles  établies  la- deffui  par  tous  les  Auteurs  qui 
ont  écrit  à  ce  fujet  ,  qu'il  faut  attribuer  la  plus 
grande  partie  des  accidens  qu'on  a  vu  arriver 
a  la  fuite  de  cette  opération. 

ttefl  aiféde  voir  pourquoi  nous  preferivons  de 
donner  à  l'incilion  une  direclion  oblique.  Si  on\ 
la  fa:t  fuivant  le  cours  de  la  veine  ,  les  bords 
de  la  playe  fe  tisndront  trop  rapprochés  ,  &  le 
fang  ne  poutra  pas  eouler  librement.  D'un  antre 
côté  ,  fi  l'on  ouvre  le  vaiffeau  tour  -à  -  fut  en  tra- 
vers ,  la  playe  a  beaucoup  de  peine  à  le  guérir  ; 
ce  qu'il  y  a  de  mieux;  c'c^  donc  d  ouvrir  la  veine 
ôbiîguemerit;  Mais  es  qu'il  imporre  le  plus  de 
ne  pa;  oublier,  c'en*  ta  diitcljon  qu'il  faut  donnée 
à  la  pointe  de  L'inflrumènt ,  loriqu'elle  a  pénétré 
dans  la  veine.  Prefque  tous. les  Auteurs  qui  ons 
écrit  fur  la  Saignée  prelcrivent ,  pour  étendre 
l'orifice  ,  de  relever  le  manche  de  ta  lancette  en 
même  -tems  au'on  pouffé  la  lame  en  avant ,  de 
m  mière  que  U  main  décrive  un  arc  de  cercle 
donr  la  pointe  de  l'inftrurnent  foit  le  centre. 

La  raiton  que  l'on  dorme  de  cette  précaution , 
efl  d  empêcher  que  l'orifice  intérieur  de  la  veine 
ne  s'étende  plus  que  'l'incilion  faite  aux  tegu- 
mens,  &  que  lefarig  ne  vienne  à  s  épancher  dans 
le  tiffu  cellulai' e  ,  &  à  fotmerdes  ecchvmofes, 
comme  cela  fe  voit  fréquemment ,  lorfqu'on  fe 
fert  de  lancette  à  pointe  large  ou  à  grain  d'orge. 
Mais  on  évire  facilement  cet  acciient  avec  l'autre 
efpèce  de  lancette  dont  le  peu  de  largeur  per- 
met qu'on  en  porte  la  pointe  dans  la  caviré  de 
la  veine,  auffi  loin  qu'il  eft  néceffaire.  Quand 
l'opération  eft  bien  faite,  l'ouverture  du  vaiffeau 
doit  être  à  -  peu  -  près  de  la  même  grandeur  que 
celle  de  la  peau.  On  évite  auffi  ,  en  agiflant  comme 
nous  l'avons  préfet it  ,  le  danger  principal  que 
l'on  court  néçeffairemert  en  fuivant  implicitement 
la  rè^le  dont  nous  avons  fait  mention  tout  -  à  - 
l'heure,  car  un  effet  certain  du  mouvement  que 
l'on  fait  pour  relever  la  main,  ou  la  partie  pof- 
térieure  de  la  lancette ,  c'eft  d'en  abaiffer  la 
pointe  ;  &  il  eft  ai'é  de  voir  combien  il  peut 
être  dangereux   d'abaiff.r  la  pointe  de  l'inftru- 

]  ment ,  lorfqu'elle  gliffe  déjà  peut  -  être  lur  le 
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tbtè  oppofé  du  vaifleau,  puifqu'elle  doit  alors  ' 
le  percer  inévitablement;  &  s'il  fe  trouve  au - 
deflbus  une  artère,  un  nerf  ou  un  tendon  5  elfe 
me  peut  manquer  de  lesblefTer',  cette  feule  caul'e 
doit  avoir  dcnré  lieu  à  une  multitude  d'accidcns 
de  cette  nature.  Puis  donc  que  le  danger  de  cette 
pratique  efl  évident ,  &  que  l'inconvénient  qu'on 
afuppofé  devoir  réfulter  d'une  pratique  différente, 
peutàifément s'éviter, lorfqu'onfefert  de  la  lancette 
étroite  ou  à  langue  de  ferpent  ,  iî  ne  peut  plus  y 
avoir  de  doute  fur  la  méthode  que  l'on  doit  choifir 
pour  faire  cette  opération. 

Pour  ce  qui  eft  de  l'étendue  qu'il  faut  donner 
à  l'ouverture  ,  on  la  régltra  d'après  la  nature  de 
la  maladie  pour  laquelle  la  Saignée  a  été  pref- 
crite.  Lorfqu'on  veut  tirer  rapidement  une  allez 
grande  quantité  de  fang  ,  foit  dans  la  vue  de 
caufer  une  défaillance  ,  foit  pour  quelqu'autre 
raifon,  il  faut  que  l'ouverture  foit  très  -  grande  ; 
mais  dans  la  plupart  des  cas  cela  n'efl  pas  nécef- 
faire. 

Lorfqu'on  fe  fert  d'une  lancette  étroite  ,  ilfuf- 
fira  le  plus  fouvent  que  l'ouverture  ait  une  ligne 
&  demie  de  long  ;  mais  avec  la  lancette  à  pointe 
large  ,  une  ouverture  de  trois  lignes  n'efl  pas 
îrop  grande,  car  celle  de  la  veine  aura  bien  ra- 
rement plus  de  la  moitié  de  cette  étendue.  Voy. 
Lancette. 

Nous  avons  dit  qu'après  que  le  Chirurgien 
aura  retiré  la  lancette  de  la  playe  ,  il  ôtera  auffi 
fur  -  le  -champ  le  pouce  de  fa  main  gauche  de 
l'endroit  où  il  l'avoit  placé.  Peut-être  trouvera- 
î  -  on  ces  détails  trop  minutieux  ,  &  que  ce/te 
circonftance  en  particulier  ne  méritoit  pas  qu'on 
en  fît  mention  \  mais,  dans  une  opération  im- 
portante ,  il  ne  faut  négliger  aucun  détail.  Le 
premier  but  dans  lequel  nous  avons  recommandé 
au  Chirurgien  de  placer  fon  pouce  fur  la  veine, 
éxoïi  afin  de  tendre  la  peau  dans  l'endroit  où 
àl  devoit  l'ouvrir  ,  &  de  fixer  la  veine  pour  l'em- 
pêcher de  rouler  fous  la  lancette.  Un  autre  avan- 
tage qui  (n  rér  Le,  c'eft  qu'en  comprimant  la 
veine  avec  une  certaine  force,  on  empêche  qu'il  ne 
forte  beaucoup  de  fang  entre  le  moment  où  l'on 
a  retiré  la  lance  ne' &  celui  où  l'on  peut  approcher 
le  vafe  qui  doit  le  recevoir.  1!  arrive  fouvent  que 
pendant  cet  intervalle ,  il  fe  perd  beaucoup  de 
fang  j  ce  qui  devient  incommode  au  ma  - 
iade  ,  au  Chirurgien  &  aux  afliftans ,  &  ce- 
pendant avec  un  peu  d'attention ,  il  eft  fort  aifé 
de  l'empêcher. 

5.°  Lorfque  l'ouverture  a  été  bien  faite  ,  & 
qu'elle  eft  allez  grande  ,  il  arrive  rarement  qu'on 
ait  de  la  peine  à  tirer  tout  le  lang  qu'on  juge 
nécefiaire,  quelquefois  cependant  cela  n'efl  pas 
fans  difficulté, /oit  que  l'ouverture  des  tégumens- 
fe  foit  écartée  de  devant  celle  de  la  veine  , 
foit  que  le  m.jlade  ait  quelque  dUpurmon  à 
lonibejr  en  foiblefTe  ;  dans  ce  dernier  cr.s  , 
îi  faut  faire  entrer  un  courant  d'air  frais  dans  ' 
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l'appartement*  il  faut  faire  fentir  du  vinaigre 
au  malade,  &  le  mettre  dans  une  pofition  hori- 
zontale s'il  n'y  étoit  pas  déjà.  Par  ces  différens 
moyens,  on  viendra  à  huit,  pour  l'ordina're, 
d'écarter  la  fyncope -,  mais  h ,  malgré  cela  , 
le  fang  ne  couloir  pas  librement ,  on  mettra  le 
membre  dans  toutes  les  portions  que  l'on  peut 
fuppoftr  propres  à  ramener  l'ouverture  de  la 
peau  vis  à-vis  celle  de  la  veine  &  l'on  s'apper- 
cevra  bien  -  tôt ,  fi  l'on  y  a  réufli ,  quand  le 
fang  fe  mettra  à  couler.  11  faut  exciter  le  jeu 
des  mufcles  dans  la  partie  où  fe  fait  la  Saignée  \ 
par  exemple,  fi  l'on  Saigne  au  bras,  on  réuffira 
quelquefois  mieux  que  par  tout  autre  moyen  à 
faire  couler  le  fang  en  jet  continu  ,  en  mettant 
dans  la  main  du  malade  un  étui,  ou  quelqu'autre 
corps  folide  qu'il  aura  foin  de  faire  tourner  fré- 
quemment avec  les  doigts.  Enfin,  fi  le  battement 
des  artères  efl  très-foible  dans  la  partie  inférieure 
du  membre,  ou  s'il  ne  fe  fait  point  appercevoir 
du  tout ,  on  peut  être  sûr  que  la  ligature  eft 
trop  ferrée,  &  alors  l'on  peut  à  l'inftant  faire 
jaillir  le  fang  en  la  relâchant ,  &  en  faifant  ainfi 
cefler  la  compreffien  qu'on  avoir,  mal- à-propos , 
faite  fur  les  artères. 

6."  Lorfqu'on  aura  tiré  la  quantité  de  fang  pro- 
portionnée à  ce  qu'exige  l'état  aeluel  du  fyllême, 
on  fe  hâtera  d'ôter  la  ligaiure  qui  fervoir  à  com- 
primer la  veine,  &  fi  l'on  s'eft  feni  d'une  lan- 
cette très-étroite,  le  fang  ,  pour  l'ordinaire,  celfe- 
ra  découler  à  l'inflant  même.  Souvent  cependant 
on  voit  arriver  le  contraire,  &  en  général ,  on 
doit  fe  mettre  à  l'abri  de  i'hémorrhagie  qui  pour- 
roit  avoir  liai.  Ceft  pourquoi  le  Chirurgien , com- 
primant la  veine ,  au-deffus  &  au-deflbus  de  l'ori- 
fice ,  avec  l'indtx  &  le  pouce,  lavera  les  parties 
tout  autour,  pour  ôra  tout  le  farg  qui  pourroit 
s'y  trouver  •  il  nétoyera  auffi  l'ouverture  avec 
foin  ,  en  rapprochera  également  les  bords  ,  Se 
les  recouvrira  d'un  morceau  d'empîâtre  adhéfif, 
nommé  vulgairement  Taffetas  d'Angleterre ,  ou 
de  quelqu'autre  de  même  nature,  de  manière  à 
les  retenir  enfemble  folidemënt  ;  en  fuivant  cetie 
méthode,  il  aura  raremem  befoin  de  mettre  des 
bandes  fur  la  playe.  Cependant ,  lorfque  le  fang 
aura  coulé  avec  beaucoup  de  force  pendant  l'opé- 
ration ,  &  qu'on  aura  eu  de  la  peine  à  l'arrêter 
après  avoir  ôîé  la  ligature  ,  il  fera  prudent  de 
mettre  une  petite  comprefTe  de  toile  par-deflus 
l'emplâtre  ,  &  de  la  maintenir  en  place,  au  moyen 
d'une  bande,  que  l'on  mettra  autour  du  membre 
de  la  manière  la  plus  convenable. 

Nous  avons  preferit  de  bien  nétoyer  l'ouver- 
ture avant  que  de  la  couvrir  de  l'emplâtre.  Ceci 
efl  plus  important  qu'on  ne  le  penfe  ordinaire- 
ment -,  car ,  pour  avoir  manqué  à  ce  foin  ,  comme 
auffi  pour  n'avoir  pas  rapproché  exactement  les 
bords  de  la  playe  ,  on  donne  lieu  quelquefois  à 
des  gonflemens  inflammatoires ,  &  à  des  fuppu- 
rations ,  qu'un  peu  d'attention  auroit  fait  éviter. 
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Toutes  les  fois  que  l'opération  a  été  bien  faite , 
la  pîaye  devroit  fe  réunir  &  fe  ejeatrifer  par  une 
Ample  adhérence  de  fes  bords,  fans  aucune  for- 
mation de  pus;  mais  c'en"  ce  qui  ne  peut  arri- 
ver que  rarement ,  fi  Ls  bords  rie  la  pîaye  n'ont 
pas  été  foigneufement  rapproi-hés  &  nétoyés  de 
lout  le  fang  qui  pouvoit  y  demeurer  attaché. 

Un  autre  argument  montre  encore  l'importance 
de  cette  précaution.  Parmi  les  fà  heufes  confé- 
rences que  l'on  voit  de  tems  en  tems  réfulter 
d'une  Saignée,  une  de  celles  qui  caufe  quelque- 
fois ie  plus  de  défordres  ,  c'eft  une  inflammation 
qui  a  lieu  dans  la  cavtté  même  de  L  veine  ;  & , 
comme  rien  ne  contribue  davantage  à  produire 
«ne  pareille  inflammation  que  l'admiffion  de  l'air 
dans  fon  intérieur  ,  cela  indique  manifeflement 
la  néceflité  qu'il  y  a  d'en  fermer  exactement  l'ori- 
fice. Car  ,  quoique  ces  affections  inflammatoires 
de  la  furface  intérieure  des  veines  ne  (oient  pas 
fréquentes  ,  il  efl  certain  qu'on  en  voit  quelque- 
fois des  exemples;  &,  comme  leurs  conséquen- 
ces ,  la  fuppuration  fur-tout,  il  elle  a  lieu  ,  ne 
peuvent  avoir  que  des  mites  funeftes  ,  il  ne  faut 
négliger  aucune  précaution ,  aucun  moyen  poffible 
pour  s'en  mettre  à  l'abri. 

Nous  allons  parler  à  préfent  de  certains  acci- 
dens  que  l'on  voit  quelquefois  arriver  après  la 
Saignée,  &  auxquels  le  Chirurgien  devroit  tou- 
jours être  prêt  à  porter  remède.  Les  principaux 
font  de  petites  tumeurs ,  occalîonnées  par  des 
épanchemens  de  fang  ,  verfé  par  l'orifice  de  la 
veine  dans  le  tiffu  cellulaire  •  les  bleffures  des 
artères  -,  les  pjqnures  des  nerfs  &  des  tendons , 
&  et  fin  l'inflammation  de  la  furface  intérieure 
des  veines,  dont  nous  venons  de  par!er.:Nous 
allons  traiter  de  chacun  dans  un  article  féparé. 

De  VEcchymofe  ou  Thrombus. 

Nous  avons  recommandé  de  biffer  la  partie 
fur  laquelle  on  fait  une  Saignée,  dans  la  même 
pofition  exaclement  où  elle  étoit  quand  on  a  in- 
troduit la  lancette,  jufqu'à  ce  que  l'on  ait  tiré 
tout  le  fang  qu'on  jugeoit  néetffaire  de  faire  for- 
îir.  Quand  on  néglige  cette  précaution,  il  arrive 
fouvent  qu'il  fe  forme  une  petite  tumeur,  immé- 
diateimm  au-d  ffus  de  l'orifice  de  la  veine,  oc- 
cal, orinée  par  l'accumulation  du  fang  dans  le  tiffu 
cellulaire.  Cette  tumeur ,  quand  efl  elle  petite  & 
arrondie  fe  nomme  Thrombus  ,  &  quand  elle 
cft  plus  étendue,elle  prend  le  nom  d'EccHYMQSE. 

Dès  qu'on  apperçoit  un  gonflement  de  cette 
cfj  èce  ,  il  faut  ôier  la  ligature  de  deffus  la  veine; 
enfuite  ,  le  membre  étant  replacé  dan$  la  pofiiion 
où  il  étoit  iorfqu'on  a  introduit  la  lancette  ,  on 
remettra  la  ligature  -,  cela  fuffjra  fouvent  pour 
rétablir  le  jet  du  fang  tel  qu'il  doit  être,  & 
pour  diffiper  la  tumeur,  ou  du  moins,  pour  em- 
pêcher qu'elle  ne  vienne  de  nouveau  gêner  l'écou- 


S  À  l 

lement  du  fang.  Mais,  quelquefois  on  voit  ces  tu£ 
meurs  acquérir  tout-à-coup  un  tel  volume  qu'il  efl 
impoflible  d'achever  la  Saignée  par  le  même  ori- 
fice. Dans  ce  cas  encore ,  la  première  chofe  à  faire , 
c'eft  d'ôter  fur-ie-champ  la  ligature,  parce  que 
c'eft  le  moyen  d'empêcher  que  la  tumeur  n'aug- 
mente davantage  ;  car ,  en  laiflant  fubfifter  la  com- 
preffion  ,  !e  fang  continue  à  être  pouffé  avec  force 
dans  le  tiffu  cellulaire  des  environs ,  ce  qui  donne 
lieu  quelquefois  à  des  gorflemens  qui  caufent  beau- 
coup d'embarras,  tandis  qu'en  fe  conduifant  diffé- 
remment, l'on  auroit  pu  les  empêcher  d'acquérir 
un  volume  tant  foit  peu  confidérable. 

JLorfque  la  tumeur  efl  très-greffe  ,  comme  il 
feroit  inutile  de  chercher  à  faire  couler  une  cer- 
taine quamiré  de  fang  par  l'ouverture  qui  exifte, 
il  faut  fur-le-champ  s'occuper  d'en  faire  une 
nouvelle ,  non  à  la  même  veine  ,  dont  il  ne  feroit 
plus  poffible  de  faire  jaillir  le  fang  comme  il 
faut,  mais  à  quelqu'autre  qui  fe  trouve  difpofée 
pour  cela. 

Jl  n'tfl  pas  befoin  de  rien  faire  pour  diffiper 
ces  tumeurs  lorfqu 'elles  ne  font  pas  bien  volumi- 
neufes  ^.parce  que  le  fang  épanché  ne  tarde  pas 
à  être  réabforbé.  Cependant  il  peut  être  quel- 
quefois néceffaire  d'avoir  recours  à  des  applications 
réfolutives  ,  &  alors  celles  qu'on  tire  de  la  claffe 
des  aflringens  font  les  plus  efficaces  ;  l'eau-de-vie 
ou  d'autres  liqueurs  fpiritueufes  font  peut-être  les 
topiques  les  plus  utiles  dans  Jes  cas  de  cette  na- 
ture. Des  compreffes  trempées  dans  du  vinaigre  „ 
imprégnées  d'un  peu  de  fel  ammoniac  crud  ,  Si  ap- 
pliquées avec  un  léger  degré  de  prdlion  ,  ont  réufli 
pareillement  à  diffiper  des  tumeurs  de  cette 
efpèce. 

Quelquefois  on  a  vu  de  femblables  tumeurs; 
où  le  fang  étoit  amaffé  en  fi  grande  quantité,  qu'tl 
ne  pouvoit  être  tout  réablorbé.  Quand  pareille 
chofe  arrive ,  ce  qui  efl  fort  rare  ,  comme  on  ne 
peut  point  attendre  de  bonne  fuppuration  dans 
une  tumeur  qui  ne  contient  que  du  fang  ,  il  faut 
l'ouvrir  dès  qu'on  a  lieu  de  croire  que  fon  vo- 
lume ne  diminuera  pas  davantage  par  l'abforp- 
tion.  Lorfque ,  par  ce  moyen ,  on  a  fait  fortir  le 
fang  coagulé,  l'on  doit  traiter  la  playe  comme 
toute  autre  bleffure.  Voye\  Playe. 

Mais  les  accidens  de  ce  genre  font  bien  pea 
de  chofe  ,  Iorfqu'on  les  compare  avec  d'autres 
qu'on  voit  arriver  quelquefois  à  la  fuite  d'une 
Saignée  ,  &  dont  nous  allons  nous  ©ccuper.  Le 
premier,  dont  nous  parlerons  ,  fera  la  bleffure 
des  artères. 

Des  Blcjfures  des  Artères, 

Les  petites  artères,  comme  par  exemple  tou- 
tes les  petites  branches  de  l'artère  temporale ,  peu- 
vent être  ouvertes  fans  qu'il  en  réf  ilte  d«  grandi 
incoméniens  ;  maïs  des  obfervations  multipliées 
nous  ont  appris  que  les  blsrffures  des  artères  d'une 

certaine 
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certaine  grofleur  font  Couvent  dangereufes ,  &  que 
l'on  a  toujours  beaucoup  de  peine  à  les  faire 
cicatrifer. 

Lorfqu'en  faifam  une  Saignée  on  a  quelque  lieu 
de  foupeonner  qu'on  a  blette  une  artère,  &  que 
le  fang  qurcoule  fort  à  la-fois  de  l'artère  &  de 
la  veine  par  le  môme  orifice,  il  eft  très-important 
de  pouvoir  s'en  affurer  ,  &  voici  la  manière  d'y 
parvenir. 

Quand  le  fang  n'eft  fourni  que  par  la  veine  ,  il 
fuffit  de  la  comprimer  au-deffus  &  au-de flous  de 
l'ouverture  pour  en  arrêter  à  l'inftant  i 'écoulement, 
quoique  la  compreffion  ne  (oit  pas  aflez  confidéra- 
ble  pour  affecter  l'artère  plus  profondément  fituée. 
Mais  fi  le  fang  vient  en  partie  de  l'artère  ,  la 
preffion  que  l'on  fait  fur  la  veine  ,  au  lieu  d'en 
arrêter  le  jet ,  doit  tendre  au  contraire  à  lui 
donner  plus  de  force.  Et  fi  Ton  voit,  en  même- 
tems  que  le  fang  ne  forte:pas  uniformément,  mais 
parfauts,  cette  circonftance  vient  encore  forte- 
ment à  l'appui  du  foupçon  que  l'artère  a  été 
bleffée.  Nous  obferverons  cependant  qu'elle  ne 
fuffiroit  pas  feule  pour  le  démontrer ,  parce  qu'une 
veine  qui  fe  trouve  précifément  au-deflus  d'une 
artère  d'une  certaine  grofleur ,  en  reçoit  l'im- 
pullîon  affez  fortement  ,  pour  qu'étant  ouverte , 
elle  laifle  échapper  le  fang  à- peu- près ,  à  la  ma- 
nière des  artères.  Mais  le  premier  in.iice  dont 
nous  avons  fait  mention  ,  fuffit  feul  pour  décider 
la  quefiion  fans  laifler  de  doute  -,  car  ,  fi  Ja  veine 
étant  comprimée  au-deffus  &  au-deffeus  de  l'ou- 
verture ,  le  fang  continue  à  en  fortir  avec  force 
&  en  grande  abondance,  on  peut  être  parfaite-; 
ment  fur  que  l'artère  efi  bleffée. 

Lorfqu'on  eft  affnré  que  l'artère  a  été  percée 
par  la  lancette  que  faut-il  faire  ?  Rien  de  ce  que 
l'on  confeille  ordinairement ,  mais  il  faut  fuivre 
une  pratique  abfoiument  oppofée. 

En  pareil  cas,  on  recommande  toujours  de 
comprimer  la  partie  ou  l'on  fait  la  piquure ,  au 
moyen  de  plufieurs  compreffes  placées  fur  l'orifice 
de  la  veine  5  on  confeiile  même  d'y  mettre  une 
pièce  de  monnoie  ,  ou  quelque  autre  corps 
dur  pour  augmenter  la  preffion  ,  &  de  contenir 
le  tout  par  une  bande  fortement  ferrée. 

Mais  quel  effet  peut-on  raisonnablement  atten- 
dre d'une  femblable  compreffion.  On  ne  peut  pas 
fuppofer  qu'elle  foit  deftinée  à  agir  fur  l'ar- 
tère même-,  car,  par  ce  moyen ,  quand  l'artère 
principale  d'un  membre  feroit  bletlée  ,  on  arrê- 
terait totalement  la  circulation  du  (ang  dans  toute 
cette  partie.  Si  an  contraire  la  preffion  ne  s'exerce 
que  fur  les  parois  de  la  veine ,  il  en  féfulrera  né- 
eeffairement  une  réfiftance  confidérable  au  cours 
du  faog  dans  l'artère }  &  le  fang  fe  trouvant  ainfi 
retardé  dans  fa  route  naturelle,  fortira  avec  bien 
plus  f  orce  de  ce  vaiffeau  ,  qu'il  n'eût  fait  fi  la  ca*  ité 
de  la  veine  fût  demeurée  parfaitement  libre  & 
perméable. 

Dans  tous  'es  cas  de  cette  efpèce,  au  lien  de 
Chirurgie  Tome  IL  1U  Partie, 
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faire  aucune  compreffion ,  il  faut  fe  fervir  de 
toui  Us  moyens  propres  à-  relâcher,  autant  que 
poffible,  le  fyfiême  -vafcuîaire  ;  &,  pour  arrêter  lé 
fang,:  on  ne  fera  que  rapprocher  les  bords  delà 
playe,  que  l'on  retiendra  avec  des  bandelettes  dken> 
p'âtre  agglutinatif ,  fans  aucune  efpèce  de  banda- 
ge. Et  comme  il  n'y  a  pas  de  meilleur  moyen  de 
relâcher  le  fyftême  général  ,  &  celui  des  vaiffeaux 
en  particulier  ,  que.de  tirer  rapidement  beaucoup 
de  fang  -,  dès  qu'on  s'appercevra  que  l'on  a  ou- 
vert une  artère ,  on  fe  déterminera  furie-champ 
à  tirer,  par  l'orifice  qu'on  vient  o'e  faire,  autant 
de  fang  que  le  malade  pourra  fipporrer  d'en  per- 
dre. On  fera  tenir  le  malade  dans  le  plus  grand 
repos ,  afin  de  prévenir  toute  aclion  trop  forte  dtt 
fyflême  artériel.  On  le  rafraîchira  par  i'ufage  de 
quelque  laxatif  très-doux  :  on  lui  fera  obferver 
une  diète,  févère ,  &  on  le  faignera  de  nouveau 
fi  les  circonftances  l'exigent.  Par  ces  diffërens 
moyens ,  on  donnera  à  des  playes  de  cette  nature 
quelque  chance  de  fe  cicatrifer  ,  fur-tout  lorf- 
qu'elle  feront  très-petites,-  au  lieu  qu'en  employant 
la  compreffion  dont  nous  avons  parlé.,  on  ne  petit 
que  faire  du  mal  en  forçant  le  fang  artériel  à  for- 
tir  par  l'ouverture  qu'on  vient  dé  faire,  feul  paf- 
fage  qui  lui  refle. 

11  faut  avouer  cependant  qu'il  y  a  des  cas  où. 
aucune  méthode  quelconque  ne  réulfit,  &  où  l'ou- 
verture de  l'artère  ne  fe  cicatrifant  pas,  il  fefait 
un  épanchement  confidérable  de  fang  dans  les 
parties  voifines.  Dans  cet  état  de  chofes,  on  con- 
feille encore  une  forte  compreffion,  comme  un 
moyen  de  diffiper  la  tumeur.  Mais  à  moins  que' 
cetre  tumeur  ne  foit  très-molle ,  &  que  le  fang  n'y 
ait  confervé  fa  fluidité ,  aucune  preffion  ne  fauroit 
avoir  le  moindre  pouvoir  pour  la  diffiper;  car 
auffi-tôt  que  le  fang  épanché  a  commencé  à  fe  coa- 
guler ,  on  ne  peut  pas  fuppofer  que  la  compreffion 
pniffe  le  faire  rentrer  par  l'ouverture  du  vaiffeau 
dont  il  étoit  forti.  Il  ne  paroJt  pas  non  plus  que 
ce  moyen  pùiffe  être  d'aucun  ufage  pour  accélé- 
rer l'abforption  du  fang  extravafé.  La  théorie  pour: 
roit  nous  conduire  à  cette  conclufion ,  mais  l'expé- 
rience ne  fournit  aucune  obfervation  fur  laquelle 
on  puifle  l'appuyer. 

11  y  a  cependant  une  efpèce  particulière  de  gon- 
flement qu'on  obferve  quelquefois  à  la  fuite  d'une 
piquure  d'anère  faite  par  une  lance'te  ,  qui  apercé 
d'outre  en  outre  une  veine  voifine  ,  &  pour;  la- 
quelle on  emploie  avec  avantirc  un  certain  degré 
de  compreffidri.  Lorfqu'ùne  artère  ainfi  bleffée  fe 
trouve  toùt-a-fait  en  contacl  avec  là;  veine  corres- 
pondante, il  peut  arriver  qu'il  demeure  unpàiîage. 
ouvert  entre  les  deux  vaiffeaux  ,  après  que  l'orifice 
extérieur  de  la  veine  s'eft  etcatrifé ,  &  qu'il  y  ait 
ainfi  une  communication  directe  de  l'un  à  i'rure. 
La  veine  alor-  éprouvant  toute  la  vivacité  ries  pu'fî 
fârions  de  Partère  ,  fes  membran ,  qui  n'ont  pas* 
*ffez  de  force  pour  y  réfifier,  fe  diftendent  peu- 
à-pew,  oc  il  en  réùilte  un  gonflement  d.in3  cette 
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partie.  Il  n'eft  pas  doureux  qu'en  pareil  cas ,  une 
certaine  comprefiïon  ne  puifle  être  très-utile  en 
fervant  de  foutien  à  la, veine  ,  &  en  prévenant 
ainfi  l'accroiffemenî  de  la  tumeur  ;  mais  il  n'y  a 
aucune  autre  efpèce  de  gonflement  caufé  par! epan- 
chement  du  fang,  fourni  par  lableflure  d'une  ar- 
tère, où  la  comprerfion  doive  ètte  mile  en  uf?ge: 
il  y  a  lieu  de  croire  au  contraire ,  par  les  raifons 
ci-deflùs  expofées,  qu'elle  ne  peur  y  faire  que 
du  mai.  Loifque  nous  fommes  affiné;  qu'une  ar- 
tère a  été  ouverte  ,  &  que  la  tumeur  formée  dans 
Je  voilinage  de  la  playe  eft  occafionnée  par  le 
fang  épanché  dans  le  tiffu  cellulaire  qui  l'envi- 
ronne ,  fi  le  parfait  repos  du  corps,  &  du  mem- 
bre en  particulier  où  eft  la  bleflure  ,  fi  le  foin  de 
ne  point  comprimer  les  vaifleaux  ouverts ,  fi  tous 
les  autres  moyens  que  nous  avons  indiqués  ne 
réuHifient  pas  à  empêcher  l'augmentation  de  cette 
tumeur  ,  aucune  autre  méthode  que  nous  cormoif- 
lions  ne  fauroit  avoir  davantage  de  fuccès.La  ma- 
ladie alors  doit  être  confidérée  comme  formant  une 
efpèce  d'aneurifme  ,  &  demande  des  fecours  d  un 
autre  genre.  Voye\  Aneukisme. 

Des  Piquures  de  Nerfs  &  de  Tendons. 

On  ne  devroit  jamais  avoir  à  craindre  ,  àl'occa- 
fion  d'une  Saignée ,  ni  la  piquure  d'une  artère , 
ni  celle  d'un  tendon  ,  lorfque  le  foin  de  cette  opé- 
ration eft  confiée  à  un  Chirurgien  ,  qui  a  un  cer- 
iain  degré  de  dextérité  dans  la  main  ;  car ,  comme 
ces  parties  fe  difiinguent  facilement  au  taér. ,  pour 
que  l'on  puifle  aifément  en  déterminer  la  fituation , 
ce  fera  toujours  la  faute  de  l'Opérateur,  s  il  ne 
dirige  pas  la  pointe  de  fa  lancette  de  manière  à  les 
éviter.  Une  des  principales  caufes  des  accidens  de 
cette  efpèce  efl ,  comme  nous  l'avons  déjà  fait  voir , 
i'ufage  où  l'on  eft  d'abaifler  la  pointe  de  l'inftru- 
mem,  après  qu'il  a  pénétré  dans  la  veine,  prati- 
que également  dangereufe&  inutile.  Mais  quoiqu'a- 
vec  de  l'attention  on  puifle  toujours  être  fùr  d'évi- 
ter les  tendons  &  ies  artères ,  on  pourra  dire 
cependant  que  les  nerfs ,  trop  petits  généralement 
pour  être  diftingués  de  la  même  manière ,  courent 
toujours  un  grand  danger  d'être  bleflés  ;  &  que 
les  accidens  que  l'on  voit  arriver  quelquefois  à  la 
fuite  de  la  piquure  d'un  nerf,  font  bien  auffi  ter- 
ribles qu'aucun  de  ceux  qui  accompagnent  jamais 
la  Saignée. 

Quoiqu'il  foit  vrai  que  les  nerfs ,  en  raifon  de 
leur  petitefle,  ne  peuvent  jamais  fe  difiinguer  au 
tac!  avant  l'opération,  cependant ,  fi  le  Chirur- 
gien eft  trè.*-»attentif  à  diriger  la  pointe  de  fa  lan- 
cette de  manière  à  être  fûr  de  ne  pas  percer  la 
veine  d'outre  en  outre ,  cette  même  précaution  qui 
le  met  à  l'abri  du  danger  de  bleffer  les  artères 
&  les  tendons ,  le  garantira  prefqu'aufti  fûrement 
de  celui  de  piquer  le;  nerfs.  Car,  s'il  plonge  fa 
lancette ,  comme  il  devront  toujours  le  faire ,  dans 
h  partie  antérieure  de  la  veine ,  &  s'il  évite  en 
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même-rems  de  couper  le  vailîeau  en  travers  ; 
comme  il  le  fsroit  néceflairement  s'il  enfonçoit 
la  pointe  de  l'inftrument  jufques  dans  fa  partie 
poflérieure  ,  il  ne  courra  jamais  de  rj^ue,  de 
blefler  les  neifs  voifins ,  quelque  près  qu'ils  fuient 
de  la  veine  qu'il  ouvre.  En  effet  ,  ils  fe  trouver  t 
placés  immédiatement  au-deflbus  des  veines  }  ou 
du  moins  ils  font  fitués  le  long  de  leurs  côtés  aflez 
profondément,  pour  ne  pouvoir  être  touchés  par 
la  lancette  ,  fi  l'on  a  le  foin  de  l'introduire  où 
il  convient ,  &  fi  on  ne  lui  fait  pas  percer  le 
vaifl'eau  de  part  en  part ,  ce  qui  ne  peut  jamais 
arriver  que  par  la  faute  du  Chirurgien.  Jamais 
on  ne  blefiera  de  neif  en  ouvrant  une  veine  dans 
fa  partie  antérieure  •,  on  ne  court  ce  dangtr ,  qu'en 
plongeant  la  lancette  jufques  dans  le  côté  oppoié  -, 
or,  un  Chirurgien  devroit  toujours  être  aflez 
fùr  de  fa  main  pour  éviter  un  pareil  Eccident. 

Mais,  quoiqn'avec  un  peu  de  précaution  il  fût 
aifé  de  prévenir  tous  les  accidens  de  cette  efpèce, 
il  n'eft  pas  moins  vrai  qu'il  en  arrive  quelquefois  de 
pareils,  foit  qu'on  doive  l'attribuera  un  défaut 
d'attention  chez  l'Opérateur  ,  foit  qu'il  n'ait  pas 
dans  la  main  toute  la  ïùreté  néceflaire.  C'eft  un 
fait  que  l'on  pique  quelquefois  des  neifs  ou  des 
tendons  en  faifant  une  Saignée,  &  qu'il  eft  prefque 
impolfible  d'éviter  les  cruelles  fuites  de  ces  ac- 
cidens. 

Quelquefois  donc  on  obferve  qu'au  moment 
où  l'pn.introduit  la  lancette  ,  le  malade  fe  plaint 
d'une  douleur  extrêmement  vive  ,  &  d'après  ces 
fymptôme5,  on  peut  toujours  être  bien  fùr  qu'un 
nerf  ou  un  tendon  a  été  bleffé.  Dans  quelques 
cas ,  fi  l'on  tire  tout  de  fuite  beaucoup  de  fang 
par  l'ouverture  qu'on  vient  défaire,  fi  l'on  tient 
la  partie  bîeiïëe  dans  le  repos  le  plus  parfait ,  & 
fi  l'on  fait  oblerver  au  malade  un  régime  très— 
rafraîchiffanr ,  la  douleur  dont  il  fe  plaignoit  s'ap- 
paife  peu-à-peu  ,  &  enfin  te  diflipe  entièrement 
fans  aucune  autre  conféquence  fâcheufe. 

Mais  d'autres  fois  cette  douleur,  qui  s'eft  fait 
fentir  tout- à-coup  au  moment  de  la  piquure ,  au 
lieu  de  diminuer  augmente  bien -tôt  apiès  ;  ilfur- 
vient  de  la  tenfion,  ou  un  petit  degré  d'enflure 
autour  de  la  playe  dont  les  bords  fe  durciflent 
&  s'enflamment  -,  &  avant  qu'il  fe  foit  écoulé  vingt- 
quatre  heures ,  il  commence  à  fortir  une  férofité 
aqueufe  par  l'orifice. 

Si  les  moyens  qu'on  emploie  ne  donnent  pas 
bien-tôt  du  fouiagement ,  ces  fymptômes  fe  main- 
tiennent à-peu-près  au  même  degré ,  encore  pen- 
dant deux  ou  trois  jours.  Alors  la  vive  douleur, 
qui  s'étoit  fait  fentir  dès  le  commencement,  de- 
vient plus  infupportable  en  changeant  dénature: 
au  lieu  d'être  aiguë  comme  auparavant,  elle  eft 
accompagnée  d'une  fenfation  de  chaleur  brûlante, 
qui  continue  à  augmenter  ,  &  ne  cefle  de  tourmen- 
ter le  malade  jufqu'à  la  fin.  Les  lèvres  de  la 
playe  continuent  à  fe  gonfler  &  à  fe  durcir  \  l'en- 
flure des  parties  voifines  s'étend  peu-à-peu  far 
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CdM  la  membre ,  depuis  le  piftd  jufques  au  haut 
de  la  cuifTe,  quand  l'opération  s'eft  faite  fur  Tune 
des  extrémités" inférieures-,  &  depuis  le  coude  juf- 
gti'à  la  main,  &  le  kng  de  l'humérus  jufques 
fur  le  mufcle  ptcloral  &  au-delà,  lorfque  la  Sai- 
gnée s'eft  faire  au  bras. 

Enfin  les  parries  devenant  exceffivement  dures 
Se  tendues,  une  couleur  éréfypclateiifs  s'étend  fur 
tout  le  membre;  le  pouls  à  cette  époque  eft  très- 
dur  &  fréquent ,  la  douleur  extrêmement  forte  , 
l'agitation  exceffive  il  furvisnt  plus  ou  moins  de 
foubrefauts  dans  les  tendons  •,  quelquefois  il  fe 
Bianifefle  un  tétanos  ou  d'autres  affections  convul- 
fives ,  &  tous  ces  fymptômes  continuant  à  augmen- 
ter ,  il  arrive  fouvent  que  les  fouffrances  du  ma- 
lade ne  fe  terminent  que  par  la  mort. 

Bien  des  gens  accoutumés  à  voir  pratiquer  la 
Saignée  aufîi  communément  qu'on  le  fait ,  auront 
de  la  peine  à  regarder  cette  opération  comme 
-étant  d'une  exécution  aufîi  délicate  que  nous  l'avons 
repréfentée  ,  ou  comme  pouvant  être  accompagnée 
de  conféquences  aufîi  terribles  que  celles  que  nous 
venons  de  décrire.  Il  faut  avouer  que  de  pareils 
cas  ne  font  pas  fréquens,  maison  en  voit  cepen- 
dant afTez  d'exemples,  pour  fe  convaincre  de  la  né- 
cefllté  qu'il  y  a  d'ufer  de  la  plus  grande  précau- 
tion en  faifant  une  Saignée.  Dans  une  pratique 
très  •  étendue  ,  un  Chirurgien  n'a  que  trop  d'occa- 
flons  de  voir  cette  opération  fuivie  d'.ccidens 
funefles ,  où  les  fymptômes  dont  nous  avons  fait 
l'énuméranon  ,  fe  préfentent  uniformément  dans 
l'ordre  que  nous  avons  décrir. 

On  a  eu  différentes  opinions  fur  la  caufe  de 
ces  fymptômes.  Quelques-uns  les  ont  attribués  aux 
blefîures  des  tendons.  D'autres  regardent  les  ten- 
dons comme  tellement  deftitués  de  toute  fenfibi- 
lité,  que  leurs  bleflures  ne  fauroient  occafîonner 
autant  de  fouffances ,  &  ils  fuppofent ,  d'après 
cela,  que,  dans  tons  les  cas  de  cette  nature  ,  la 
piquure  de  quelque  filet  nerveux  eft  la  vraie  caufe 
de  tout  le  mal. 

C'cft  d'après  l'une  ou  1  autre  de  ces  fuppoiî- 
tions  ,  que  l'on  a  expliqué  les  diverfes  phénomè- 
nes qu'on  obferve  dans  cette  maladie,  jufqu'au 
moment  où  ie  célèbre  M.Jean  Hunter,  de  Lon- 
dres, a  mis  en  avant  une  opinion  différente.  Il 
penfe  que  tous  les  fâcheux  fymptômes  occafion- 
nés  par  la  Saignée  ,  peuvent  s'explicjuer  d'une  ma- 
nière bien  plus  fatisfaifante ,  par  l'inflammation 
de  la  furface  interne  de  la  veine  que  par  toute 
autre  caufe.  Il  a  fouvent  reconnu  cet  état  inflam- 
matoire de  la  veine  dans  des  chevaux  qui  étoient 
morts ,  en  conféquence  d'accidens  produits  par 
une  Saignée,  &  il  a  trouvé  la  membrane  interne 
de  la  veine  enflammée ,  non-feulement  dans  le 
voifinage  de  La  partie  qui  avoit  été  ouverte,  mais 
quelquefois  tout  le  long  de  fon  cours,  &  même 
jufqu'au  cœur.  Il  a  vu  autfi  quelques  exemples 
d'une  affeclion  fembhble  dans  le  corps  humain, 
où ,  apris  la  mort ,  il  a  trouvé  la  veine  dans  ub 
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état  de  violente  inflammation.  Il  a  même  obfené 
quelques  cas  où  cette  inflammation  s'éroit  termi- 
née par  la  fuppuration  ,  &  le  pus  ainfi  produit, 
fe  trouvant  porté  par  la  circulation  jufqu'au  cœur  , 
il  penfe  qu'alors  cette  circonftance  feule  a  pu  caufer 
la  mort. 

Il  n'y  a  aucun  lieu  de  douter  du  fait  expofépsr 
M.  Hunter  ,  que  dans  des  cas  de  cette  nature  l'on 
a  rrouvé,  après  la  mort ,  les  marques  d'une  inflam- 
mation cor.fidérable  dans  les  veines  qui  avoient 
été  ouvertes.  Mais  quelque  ingénieux  que  puiffent 
être  les  argumens ,  d'après  lefquels  il  conclut  que 
c'eft  l'état  de  la  veine  qui  eft  la  caufe  première  de 
tous  les  fâcheux  fymptômes  dont  nous  avons  par- 
lé :  &  quoique  nous  ne  puiflions  nier  qu'une  in- 
flammation de  ce  vaifleau  ,  ne,  doive  beaucoup 
contribuer  à  augmenter  les  divers  fymptômes  pro- 
duirs  originairement  par  d'autres  caufes ,  que  ce 
ne  foit  même  cette  circonftance  particulière,  qui 
fouvent  leur  donne  une  rerminaifon  funefte,  on 
ne  trouveroit  peut-être  pas  un  feul  cas  où  l'on 
pût,  d'après  cette  théorie,  rendre  raifon  d'une 
manière  fatisfaifante  de  leur  première  formation, 

Dans  la  plupart  de  ceux  que  l'on  a  pu  obfer- 
ver,  le  malade  ,  au  moment  de  l'opération,  avoit 
fenti  une  douleur  très-vive;  quelquefois  même 
cette  douleur  avoit  été,  dès  le  premier  indanr , 
prefque  infupportable.  Or ,  on  ne  peut  expliquer 
une  pareille  fenfation  psr  la  fimple  piquure  d'une 
veine  ;  car  ,  quoique  les  membranes  des  veine» 
ne   foient  pas  absolument  infcnfibles  ,  nous 
favons  fort    bien  qu'elles  n'ont  pas  un  affeg 
grand  degré  de  fenfibilité  ,  pour  qu'en  les  piquant 
d'une  manière  quelconque,  on  puifte  jamais  exci- 
ter une  bien  vive  douleur.  Il  faut  donc  regarder 
cette  inflammation  des  veines  }  que  M.  Hunter  a 
obfervée  dans  le  cadavre  ,  plutôt  comme  un  effet 
qwe  comme  une  caufe;  &  il  eft  afîez  naturel  de 
penfer  que  des  affections  de  la  nature  de  celles 
que  nous  venons  de  décrire  ,  peuvent  fouvent  oc- 
casionner une  inflammation  des  veines  voifines.Eo 
moins  de  quarante-huit  heures ,  après  l'opération  s 
lorfque  les  fymptômes  fibriles  commencent  à  fe 
manifefter  ,  tous  les  alentours  de  l'orifice  font 
déjà  dans  un  tel  état  de  dureté  &  d'inflammation, 
qu'il  feroir  afTez  étonnant  que  la  veine  ,  prefque 
entièrement  environnée  de  parties  aufîi  violem- 
ment affeclées ,  ne  participât  en  aucune  manière 
4  cet  état. 

Suppofant  donc  que  l'inflammation  des  veines 
eft  plutôt  une  conféquence  des  autres  fymptô- 
mes, qui  peuvent  furvenir  après  une  Saignée  > 
qu'elle  n'en  eft  la  caufe,  nous  revenons  aux  idées 
qu'on  avoit  depuis  long-tems  adoptées  fur  ce  fu- 
jet ,  &  nous  croyons  qu'il  faut  attribuer  ces  fymp- 
tômes à  la  piquure  d'un  nerf  ou  à  celle  d'un 
tendon. 

Jamais  les  Praticiens  n'ont  mis  en  doute  qu'une 

1 légère  biefîùre  d'un  nerf  c'occafipnnûjt  quelque* 
fois  les  plus  É&heux  fymptômei.  Mais  ou  a  eflayi 
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de  démontrer,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  que 
les  tendons;  font  prefqu'cntièrement  deftitués  de 
fenfibiiité  ;  &  l'on  eft  parti  de-là,  pour  dire  que 
bleftures  ne  fauroient  jamais  être  regardé.s 
connut;  la  caufe  des  maux  qu'on  leur  a  louvent 
attribués. 

Il  y  a  bien  lieu  de  croire  cependant,  qu'en 
différens  cas,  on  a  vu  des  caufes  différentes  oc- 
cafîonner  la  même  fuite  de  fymptômes ,  &  que 
ces  accidens  ont  pu  devoir  leur  origine  ,  tantôt 
à  la  piquure  d'un  nerf,  &  tantôt  à  celle  d'un 
tendon.  .Telle  eft  décidément  notre  manière  de 
penfer  à  ce  fujet ,  nous  croyons  que  toute  per- 
fonne.qui  l'aura  confidéré  avec  attention  fera  du 
même  avis.  Et  comme  le  même  traitement  con- 
vient également  à  ia  maladie,  dans  l'une  &  l'autre 
fuppofition,no'ùsn'entreronspas  dans  de  plus  grands 
détails ,  pour  déterminer  dans  chaque  cas  parti- 
culier ,  à  laquelle  de  ces  caufes  il  faut  la  rappor- 
ter. Nous  avons  déjà  montré  comment  on  peut 
toujours ,  en  faifant  une  Saignée  ,  éviter  de  pa- 
reils accidens  ;  nous  allons  à  préfent  expofer 
les  moyens  les  plus  propres  à  empêcher  que  les 
fymptômes  n'arrivent  à  un  grand  degré  de  vio- 
lence ,  lorfqu'on  a  eu  le  malheur  de  donner  lieu 
à  leur  formation. 

Lorfqu'au  moment  de  l'opération  le  malade 
fe  plaint  d'une  douleur  très-vive,  on  peut  tou- 
jours être  fur  qu'on  a  bleffé  quelque  partie  qu'il 
ne  falloir  pas  toucher  -,  mais  en  prenant  tout  de 
fuire  les  foins  convenables  ,  on  a  quelque  chance 
de  prévenir  les  fymptômes  qui  ne  manqueroient 
pas  de  fe  manifefter ,  fi  l'on  tenoit  une  autre 
conduite. 

La  première  chofe  à  faire  dans  cette  intention, 
c'en;  de  tirer  beaucoup  de  fang  par  l'ouverture  deJ 
la  veine  :  on  aura  foin  enfuite,  au  moins  pen- 
dant plufieurs  jours,  de  laiffer  le  membre  bleffé 
dans  le  plus  parfait  repos,  &  de  tenir  tous  les 
mufcles  qui  lui  appartiennent  dans  l'état  le  plus 
relâché;  on  rafraîchira  le  malade;  on  lui  fera 
obferver  une  diète  févère ,  &  fi  cela  paroît  né- 
ceffaire  ,  on  lui  fera  prendre  quelques  laxatifs. 

Par  ce  traitement  feul,  on  peur  fouvent  empê- 
cher la  formation  des  funeftes  fymptômes  dont 
nous  avons  parlé  ;  &  lorfqu'ils  fe  manifefknt  dans 
un  cas  où  l'on  n'a  pas  pris  ces  précautions',  on 
peut  les  regarder  comme  étant  pour  le  moins  au- 
tant nne  fuite  de  cette  négligence  que  comme  te- 
nant à  la  nature  tnême  de  la  playe. 

Mais,  fi  nonobfiant  les  moyens  que  nous  avons 
recomnandés  ,  la.  violence  des  fymptômes  aug- 
mente- au  lieu  de  diminuer;  fi  les  bords  de  h 
playe  fe  duruffent  &  s'enflamment  ;  fi  la  douleur 
augmente  ,  &  fur-tout  fi  Tenflure  commence  à  s'é- 
tendre, il  faut  tenter  d'antres  remèdes.  Dans  cet 
état  de  la  maiadie,  on  adoucit  fouvent  les  fymp- 
tômes par  une  Saignée  locale,  que  l'on  fait  en 
appliquant  des  fangfues  aum  près  qu'il  efi  pofli- 
ble  de  L'ouverture  ;  &  quand  le  pouls  efi  plein  & 
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fréquent  ,  il  faut  tirer  encore  beaucoup  de  fang; 
en  ouvrant  une  veine  en  quelqu'autre  partie. 

Les  topiques  qu'on  emploie  ordinairement  font 
des  carapiafmes  &  des  fomentations  émollientes. 
Lorfqu'ii  y  a  dans  d'autres  pat  ti<  s  quelque  affection 
de  cette  nature,  nous  ne  connoiffons  poinr  d'ap- 
plication qui  promette  plus  de  succès  que  celles- 
là.  Et  ,  comme  en  général  les  fomentations  chau- 
des &  les  cataplafmes  tendent  p^ifiamment  à  fa<- 
vorifer  la  formation  du  pus;  comme  il  fembl© 
aufii  que,  dims  le  cas  dont  il  s'agit,  rien  ne 
contribueroit  davantage  à  abattre  les  fymptômes 
qu'une  bonne  fuppui  ation ,  on  avoit  lieu  de  croire 
qu'on  ne  les  employeroit  pas  fans  fuccès ,  pour 
les  accidens  de  cette  efpèce.  Mais  l'expérience  a 
fait  voir  qu'il  y  avoit  bien  peu  à  attendre  ici , 
des  remèdes  de  cette  claffe  ;  &  même  en  pouffant 
l'ufage  de  ces  applications  aufii  loin  qu'il  étoit 
poiïîble  ,  le  fuccès  a  rarement  répondu  à  l'attente 
du  Praticien.  Les  parties  qui  font  ici  particuliè  - 
rement  affectées,  étant  prefque  entièrement  mem- 
braneufes  ,  &  incapables  par  conféquent  de  don- 
ner du  pus  ,  il  eft  ttès-  probable  que  les  cata- 
plafmes chauds  ne  faifoient  qu'aggraver  les  fymp- 
tômes ;  car ,  lorfque  ces  topiques  ne  déterminent 
pas  une  fuppuration  convenable  ,  la  chaleur  qu'ils 
communiquent  aux  parties,  agit  continuellement 
comme  un  flimulant ,  &  doit  plutôt  tendre  à  aug- 
menter l'inflammation.  Aufii  voyons-nous  que  , 
dans  la  maladie  qui  nous  occupe ,  tous  les  re- 
mèdes de  cette  nature  font  plus  de  mal  que  de 
bien.  La  chaleur  de  la  partie  affectée  eft  un  des 
fymptômes  les  plus  pénibles  ,  &  les  cataplafmes 
chauds,  an  lieu  d'y  apporter  du  foulagcment, 
tendent  plutôt  à  augmenter  le  tourment  qu'elle 
excire.  Par  la  même  raifon  ,  ils  augmentent  la 
dureté  &  le  gonflement  des  lèvres  de  la  playe 
qui  font  incapables  de  fournir  une  bonne  fuppu- 
ration ;  ils  en  rendent  la  douleur  plus  vive,  & 
font  étendre  plus  rapidement  l'enflure  fur  les 
parties  voifines. 

Ambroife  Paré  ,  Dionis  j  Heifler  &  d'antres," 
au  lieud'émollienc-.prelcrivent  d'autres  fubftances 
de  la  même  nature.  Nous  ne  faurions  affirmer 
l'inefficacité  de  cts  moyens,  auxquels  la  plupart 
des  Praticiens  ont  renoncé ,  dans  la  crainte  de 
l'irritation  qu'ils  pourroient  caufer ,  en  vertu  de 
leur  qualité  (limulante.  Mais  ,  fur  le  témoignage 
de  Praticiens  diflingués  ,  nous  pouvons  alfurer 
que,  dans  l'es1  cas  de  la  nature  de  ceux  dont 
nous' parlons,  les  applications  rafraîchiffanres  & 
aftringentes,  foulagent  bien  plus  les  malades,  & 
en  total  ont  des"  effets  iaiutaires ,  bien  plus  mar- 
qués que  les  topiques  ëmollicns.  De  tous  les  re- 
mèdes de  cette  clafie  .aucun  ne  pat  oît  en  avoir  d'a- 
vantage que  les  préparations  de  plomb.  Rien  ne 
réufiït  mieux  ,  pour  diminuer  la  chaleur  &  la 
douleur  de  la  partie  affectée ,  que  de  la  couvrir 
alternativement  avec  descompreftes  trempées  dans 
une  folution  de  fucre  de  Saturne  &  avec  de* 
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pbmaceaux  enduits  de  cérat  de  Goulard.  i 

Lors  donc  qu'en  pardi  cas  on  aura  mis  ,  fur  les 
parties  principalement  affectées'',  un  nombre.de 
fanglues  ,  propoi  nonne  à  la  violence  des  fymp- 
tômes,  &  tiré  une  quantité  de  fang  fiifliLante, . 
on  les  couvrira  de  compreffes  de  linge  fin  ,  trem- 
pées dans  la  iblution  de  fucre  de  Saturne,  voye[ 
-Plomb.  On  continuera ,  pendant  quelques  heures , 
à  les  hume&er  avec  cette  même  liqueur,  &  en- 
fuite  on  les  remplacera  avec  des  pîumaceaux  en- 
duits de  cérat.  On  couvrira  de  même  alternative- 
ment ,  avec  l'un  ou  l'autre  de  ces  topiques  ,  tou- 
tes les  parties  plus  ou  moins  affectées  ;  l'on  n'en 
difeontinuera  pas  l'ufcge  auffi  long-tems  qu'il  y 
reftera  quelque  enflure. 

En  même-tems  qu'on  emploie  ces  fecours  ex- 
térieurs ,  il  faut  parer  aux  fymptômes  fébriles 
par  un  régime  rafraîchi ffant ,  par  une  diète  fé- 
vère,  par  i'ufagedes  moyen-  propres  à  entretenir 
la  liberté  du  ventre,  &  >  fuivant  le  befoin  ,  par 
de  nouvelles  Saignées. 

Pour  calmer  les  douleurs  qui  font  quelquefois 
excefîives,  au  point  que  le  malade  ne  peut  avoir 
un  infiant  de  fomm-il ,  on  lui  donnera  de  l'opium  • 
ce  médicament  en  fur  -  tout  néceifaire  lorfqu  il 
furvient  des  foubrefauîs  dans  les  tendons  ,  & 
d'autres  fymp. urnes  convutfifs.  Mais  ,  pour  obte- 
nir de  ce  remè.le  l'effet  qu'on. en  attend,  il  faut 
le  donner  en  fortes  doits  ;  autrement,  loin  de 
produire  des  effets  falutairts  ,  il  tend  plutôt  à 
aggraver  les  fymprômes,  foit  en. augmentant  la 
chaleur  &  l'agitation  ,  foit  par  une  influence  di- 
recte fur  le  fyftême  nerveux  ,  qu'il  rend  évidem- 
ment plus  fucceptibles  d'être  affecté  par  la  dou- 
leur ,  &  par  les  autres  fâcheux  effets  de  la 
bleffure. 

Il  arrive  trop  fouvent  que  les  fymptômes  de  cette 
cruelle  maladie  ayant  été,  ou  tout-à-fait  négligés, 
ou  mal  foignés  dans  les  commencemem,  ,  on 
n'obtient  plus  aucun  fuccès  ,  ni  des  anodins ,  ni 
des  autres  remèdes  ci-deffus  énoncés ,  lorfqu'on 
vient  enfin  à  les  employer.  Alors  la  fièvre  ,  les 
douleurs ,  l'enflure  des  parties  affeclées  continuant, 
il  furvient  enfin  des  convulfions  dans  les  mufcles, 
&  toutes  les  marques  du  danger  le  plus  imminent. 
Si,  en  pareilles  circonflances,  on  n'a  pas  fur- le- 
champ  recours  à  quelque  moyen  très  -  efficace,  I 
Je  malade  ne  tarde  pas  à  fuccomber.  Le  fcul 
moyen  auquel  on  puifTe  encore  ,  dans_  cet 
inftant ,  donner  quelque  confiance  ,  efl  une  inci- 
fion  profonde  &  très  -  étendue  des  parties  voiiincs 
de  1  a  piquure  qui  a  occafîonné  tant  de  maux, 
L'expérience  de  tous  les  iiècles  nous  a  appris  que 
ladivifion  partielle  d'un  nerf,  ou  d'un  tendon/, 
caufe  beaucoup  plus  de  douleur  &  d'autres  fâ- 
cheux accidens ,  que  ne  feroit  la  divifien  com- 
plette  de  ces  mêmes  parties.  Et  le  but  dfi  l'opo- 
ration  que  nous  recommandons  ici ,  efl  de  diviter 
complètement  le  nerf  ou  le  tendon  que  nous 
fuppolons  avoir  été  bleffé  par  la  pointe  de  la 
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lancette ,  &  avoir  a;nfi  donné  lieu  à  tous  i<_s 
fymptômes  qui  fe  font  ma:;ifefié$.. 

Cette  opération  étant  très-douloureufe ,  on  ne 
peut  gnères  y  avoir  recours  de  bonne  heure» 
pour' faire  cdler  des  fymptômes  dont  il  feroit 
peut-être  difficile  de  faire  comprendre  le  danger 
au  malade  -,  &  ,  avant  que  de  la  propofer  ,  il 
faut  avoir  uft  de  tous  les  fecours  recommandés 
ci-deffus.  Il  faut  pourtant  prendre  garde  à  ne 
pas  iaiffer  faire  trop  de  progrès  à  la  maladie, 
avant  que  d'en  venir  à  cette  dernière  reffource  \ 
car,  <i  le  malade  etoit  déjà  très- affoibli  par  la 
violence  &  la  durée  des  fymptômes  fébriles,  on 
ne  pourroit  plus  fonder  d'efpérance,  ni  fur  cette 
opération,  ni  fur  aucun  autre  moyen  dont  nous 
ayons  connoifiance.  Lors  donc  qu'après  avoir  fuivi 
avec  foin  le  traitement  que  nous  avons  preferit, 
on  s'eft  affuré  que  l'on  ne  peut  compter  fur  lot* 
fuccès,  il  faut  fans  perdre  de  tems  ,  faire  l'inci- 
fion  dont  nous  avons  parlé.  Voici  comment  Tort 
doit  y  procéder. 

Toutes  les  parties  voifines  de  l'ouverture  de  la 
veine  étant  très-enflées  ,  &  dans  un  état  de  vio- 
lente inflammation  ,  il  efl  impoffible  d'arriver  au 
nerf ,  ou  au  tendon  bleffé  ,  autrement  que  par 
une  incifton  très-grande  &  très-profonde.  Or, 
comme  cela  ne  peut  fe  faire  fans  courir  le  rifque 
d'ouvrir  au  moins  quelques  rameaux  artériels  allez 
considérables ,  la  première  précaution  à  prendre, 
efl  de  te  garantir  du  danger  de  cet  accident ,  par 
la  compreffion  de  l'artère  principale ,  au  moyen 
d'un  tourniquet.  Cette  précaution  eft  néceffaire  , 
non-feulement  pour  prévenir  la  perte  du  fang 
qui  réfulteroit  de  la  fection  des  groffes  branches 
artérielles ,  mais  encore  pour  n'êîre  pas  interrom- 
pu ,  comme  on  le  feroit  néceffairement,  par  1  é- 
coulement  du  fang  que  fonniiroient  les  petits  vaif- 
feaux  pendant  l'opération.  C'eft  particulièrement 
dans  cette  dernière  intention  qu'on  doir  appliquer 
le  tourniquet -,  car  ,  quoiqu'il  foit  très- a-propos- 
de  fe  tenir  fur  fes  gardes  contre  l'hémorrhagie 
que*  pourroit  occaiionner  l'ouverture  des  gros 
vaiffevux  ,  avec  un  peu  do  prudence  ,  il  eff  facile 
dans  la  plupart  des  cas  de  s'en  garantir. 

Lors  donc  qu'on  aura  placé  ,  &  ferré'-  conve- 
nablement le  tourniquet ,  on  fera  ,  su  moyen  d'un 
biflouri  ordinaire,  une  incifton  sranl'verfale  dans 
les  parties  malades ,  dont  la  direction  croife  à 
angle  droit ,  celle  de  l'ouverture  faire  à  la 
veine. 

La  témérité  efl  toujours  blâmable  lorfqu'il  s'a- 
git de  faire  une  opération  chirurgicale  quelcon- 
que, &  il  en  efi  fouvent  téi'ulté  les  conféqueness 
Ls  plus  funefles  -,  mais  une  trop  grande  circonf- 
pection  vieni  prefqus  toujours  de  ce  que  l'Opé- 
rateur n'a  que  des  idées  inex  tics  &  confufes  de 
l'anatomie  des  parties  ,  &  elle  engendre  un  degié 
de  timidité  ,  plu'  capable  de  nuire  au  malade 
que  ne  pourrait  faire  une  trop  grande  hardieffe  ; 
car  on  \oit  fouvent  que,  dans  une  opération  ou 
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il  faut  incifer  les  parties,  fi  le  premier  coup  de 
hiflouri  ne  iuffit  pas  pour  cet  effet,  toutes  les 
autres  parties  de  cette  opération  ,  font  ordinr- 
rement  ou  beaucoup  retardées,  ou  manquent  peut- 
être  tout-à  tait  leur  but. 

Il  n'y  a  aucune  opération  où  il  foit  plus  rté- 
ceffaire  que  dans  celle-ci  d'agir  hardiment ,  pour 
faire  du  premier  coup  une  incifion  fuffilante.  Une 
petite  incifion  caufera  prefque  autant  de  douleur 
au  malade  qu'une  grande  &  elle  aura  cet  incon- 
vénient très-eflentiel ,  que  le  Chirurgieu  ne  pourra 
achever  fon  opération  ,  ni  aufli  facilement ,  ni 
suffi  promptement  que  s'il  lui  avoit  donné  plus 
d'étendue. 

L'Opérateur  ayant  fait  une  ouverture  fufhTante 
dans  les  régumens,  il  procédéra  enfuite  d'une  ma- 
nière plus  mefurée  ,  faifant  l'une  après  l'autre 
de  petites  incitions,  &  évitant,  avec  K>ut  le  foin 
poffible,de  blefTer  les  vaifleaux  artériels  ou  vei- 
neux qu'il  rencontre  ;  il  tâchera  ,  de  cette  manière, 
de  découvrir  le  nerf  bleffé  ,•  ou  ,  s'il  ne  peut 
pas  en  venir  à  bout  en  étant ,  au  moyen  d'une 
éponge  ,  avec  tout  le  foin  &  toute  l'exaéritude 
poffible  ,  chaque  particule  de  fang  qui  s'extravafe 
à  mefure  qu'il  opère  ,  il  continuera  à  travailler 
lentement  &  graduellement,  jufqu'à  ce  qu'il  ait 
divifé  toutes  les  parties  qui  fe  trouvent  entre  la 
peaa  &  le  périofte  ,  à  la  réferve  des  gros  vaifleaux 
&  des  tendons. 

Ayant  pouffé  jufques-là  fou  imifion,  le  Chi- 
rurgien lâchera  le  tourniquet ,  &  en  ce  moment, 
pour  l'ordinaire,  le  malade  exprimera  beaucoup 
de  contentement  de  l'opéiation  qu'il  vient  de 
fubir.  Car,  fi  l'on  a  coupé  tranveifalement  le 
nerf  ,  dont  la  bleflùre  avoit  caufé  tant  de 
fâcheux  fymptômes  ,  il  fe  fentira  foulagé  fur  - 
le  -  champ  ;  mais  fi  ,  au  contraire ,  la  douleur 
continue  à  fe  faire  fentir  avec  violence,  on  peut 
être  affiué  que  le  fiège  du  mal  efi  dans  quelqu'un 
des  tendons.  Il  faut  donc  examiner  de  nouveau, 
avec  foin  ,  l'intérieur  de  la  playe  ,  la  nétoyer 
exactement  avec  une  éponge  •,  &  très-probable- 
ment on  trouvera,  dans  le  tendon  le  plus  voifin 
de  la  veine  où  l'on  avoit  fait  la  Saignée,  ou 
les  matques  d'une  bleffure ,  ou  les  fignes  évidens  i 
d'une  inflammation.  Mais,  quoi  qu'il  en  foit,  & 
lors  même  qu'on  n'appercevroit  rien  de  fembla- 
ble  ,  il  faut  fans  hériter  couper  ce  tendon  •,  & 
même  s'il  y  en  avoit  deux  ou  trois  dans  le  voi- 
finage  de  la  veine,  qui  par  conféquent  enflent  été 
également  expofés  a  être  bleffés  par  la  lancette, 
il  faut  les  couper  tous,  Cela  étant  fait ,  il  arrivera 
bien  rarement  que  le  malade  n'en  éprouve  pas  du 
foubgement  à  TinAant  même.  Et  fi  ,  contre  toute 
efpérance ,  il  en  étoit  autrement ,  on  aura  du 
moins  fait  tout  ce  qui  pouvoit  donner  quelque 
efpérançe  de  guérifon. 

La  feclion  des  parties  étant  achevée ,  on  relâ- 
chera tout-à-fait  le  tourniquet ,  &  l'on  fera  la 
ligature  des  artères  qui  auront  été  ouvertes  dans 
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l'opération.  On  mettra  un  léger  appareil  fur  la 
playe ,  qu'il  faudra  gouverner  tnfuite  comme  une 
plave  ordinaire. 

En  ne  confidérant  que  légèrement  ce  dont  il 
efl  ici  queflion  ,  l'on  pourra  regarder  comme  bien 
cruel  le  moyen  de  guérifon  qu&  nous  venons  de 
propofery  car  fans  cloute  une  incifion  aufiî  pro- 
fonde ne  peut  qu'être  extrêmement  douloureufe-, 
1  &  lafeétion  d'Un  ou  de  plufieurs  tendons,  non-feu- 
lement ôtera  la  faculté  de  faire  certains  mou- 
vemens ,  mais  pourra  priver  pour  tonte  la  vie 
de  l'ufage  entier  d'un  membre.  Mais  fi  Ton  porte 
fon  attention  fur  l'importance  de  l'objet  qu'on 
a  en  vue,  toutes  ces  confidérations  perdent  leur 
force.  Ce  n'eft  pas  un  avantage  de  peu  de  con- 
féquence  qu'on  fe  propofe  d'obtenir  par  cette- 
opération  ,  &  ce  n'efi  que  dans  des  circonftan- 
ces  graves  &  urgentes  qu'il  convient  d'y  avoir 
recours.  Or,  dans  le  cas  que  nous  avons  décrit, 
il  efl  évident  que  la  vie  du  malade  doit  dépen- 
dre de  fon  fuccès  \  &  le  Chirurgien  le  plus  timide, 
s'il  efl  capable  de  raifonner,  doit  reconnaître  là 
convenance  qu'il  y  a  de  la  faire.  D'après  l'évé- 
nement bien  connu  de  tous  les  cas  de  cette  efpèc© 
lorsqu'ils  font  parvenus  an  point  pour  lequel  nous 
avons  recommandé  ce  fâcheux  moyen,  on  peut 
hardiment  prononcer  que  le  malade  qui  éprouve 
de  pareils  fymptômes,  efl  dans  le  plus  grand 
danger  de  perdre  la  vie-,  conféquemmçnt  dans 
une  lemblable  pofition,  aucun  remède  qui  donne 
une  chance  de  guérifon ,  ne  devroit  être  rejette. 

D'après  la  théorie  feulement  ,  on  feroit  déjà 
porté  à  croire  que ,  dans  le  cas  dont  il  s'agit , 
aucun  remède  ne  promet  d'avantage  que  l'opé- 
ration ci-deflus  propofée  j  mais ,  fi  le  raisonne- 
ment fe  trouve  fortifié  par  l'heureux  fuccès  de 
plufieurs  tentatives ,  les  argumens  qu'on  peut 
faire  encore  contre  fon  ufage  ne  méritent  plus 
d'être  écoutés.  Dans  différens  cas  de  cette  nature 
qui  n'étoient  pas  d'une  extrême  gravité  ,  M. 
Bell  a  vu  résulter  de  grands  avantages  de  la 
pratique  que  nous  avons  recommandée.  Il  en  a  vu 
un  entr'autres ,  où  après  une  faignée  à  la  veine 
médiane  céphalique,  les  fymptômes  réfifiant  opi- 
niâtrément  à  tous  les  remèdes ,  avoient  été  portés 
à  un  tel  degré  que  le  malade  paroiflbit  devoir 
périr  infailliblement  ;  mais  une  profonde  incifion 
que  l'on  fit  dans  les  parties  affeclées  le  fauva. 
Au  moment  où  il  étoit  dans  le  danger  le  plus 
imminent  &  où  il  fouffroit  les  douleurs  les  plus 
vives,  il  fe  trouva  foulagé  prefque  fubitement; 
l'enflure ,  qui  ,  jufqu'à  cet  inftant ,  avoit  réfifté 
à  tout  ce  qu'on  faifoit  pour  la  difliper  &  s'éren- 
doit  conflamment  de  plus  en  plus  ,  ne  tarda 
pas  à  s'abattre ,  &  le  malade  obtint  une  guérifon 
en  beaucoup  moins  de  tems  qu'on  n'auroit  p« 
l'efpérer. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  jufqu'à  préfen» 
de  la  Saignée  regarde  cette  opération  en  gé  - 
!  néral.  Nous   allons  à  préfent   la  conûdérer 
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fuivam  les  différentes  parties  du  corps  où  on  la 
fait  ^  &  nous  parlerons  d'abord  de  la  Saignée 
du  bras. 

De  la  Saignée  du  Bras. 

On  Saigne  plus  fou  vent  fur  la  partie  anté- 
rieure de  i'avant-bras ,  près  du  pli  du  coude, 
qu'en  aucune  autre  partie  du  corps.  Les  veines 
en  général  font  beaucoup  plus  vifibles  en  cet  en- 
droit, mais  c'eft  la  feule  raifon  que  l'on  pnifTe 
donner  de  cette  préférence  -,  car  les  nerfs  ,  les 
tendons  &  les  groff  s  artères  qui  fe  trouvent  dans 
le  voifinage  de  ces  veines ,  rendent  l'opération 
plus  dangereufe  en  cet  endroit  qu'en  tout  autre. 
Auffi  eft-ii  évident  que,  s'il  eft  néceffaire  toutes 
les  fois  qu'on  fait  une  Saignée  de  ne  négliger 
aucune  des  précautions  recommandées  ci-defîù1, 
l'obfervation  en  eft  encore  plus  importante  lorf- 
que  la  Saignée  fe  fait  en  cette  panie  ,  où  les 
veines  fe  trouvent  fi  voifines  d'organes  qu'il  eft 
dangereux  de  b'effer. 

Comme  nous  avons  déjà  expliqué  fort  en 
détail  les  différentes  parties  de  cette  opération, 
nous  nous  contenterons,  pour  éviter  les  répéti- 
tions ,  d'indiquer  ce  qui  eft  particulièrement 
néceffaire  pour  la  faignée  du  bras. 

La  ligature  dc-ftinée  à  arrêter  le  cours  du  fang 
dans  les  veines,  doit  être  placée  à  un  pouce, 
ou  un  pouce  &  demi  au-deffus  du  coude  •,  on  en 
fera  le  nœud  fur  la  partie  extérieure  du  bras 
pour  qu'il  ne  gêne  pas  le  Chirurgien  au  mo- 
ment où  il  devra  enfoncer  la  lancette.  Un  feul 
nœud  pourroit  fuffire,  mais  un  nœud  à  anfe  par- 
deffu5  le  premier,  l'empêcheroit  de  gliflcr ,  & 
n'efl  pas  difficile  à  fure. 

Pour  le  choix  de  la  veine  qu'on  doit  ouvrir, 
il  faut  fuivre  bien  attentivement  les  règles  gé- 
nérales que  nous  avons  indiquées.  Il  faut  préférer 
celle  qui  eft  la  plus  vifible  &  qui  roule  le  moins 
fous  la  peau ,  a  moins  qu'il  ne  fe  trouve  une 
artère  immédiatement  au-deflous  &  en  contact 
avec  elle-,  car  alors,  fi  l'opérateur  n'eft  pas  par- 
faitement sûr  de  fa  main,  il  ne  doit  pas  héfiter 
à  en  choifir  une  autre.  Pour  l'ordinaire  cependant, 
l'artère  eft  fi  profonde  en  cet  endroit  que  l'on 
peut  ouvrir  en  toute  sûreté  la  veine  bafilique  } 
au-deffous  de  laquelle  elle  court  le  plus  fouvent^ 
&  fi  cette  veine  ordinairement  fe  montre  davan- 
tage à  l'extérieur  que  les  autres ,  c'eft  proba  - 
blement à  caufe  de  la  pulfation  continuelle  de 
l'artère  qui  eft  au-deffous  ,  &  qui  empêche  que 
la  circulation  m  s'y  faffe  bien  librement  -,  cette 
raifon  même  doit  la  faire  préférer  aux  autres. 
Il  y  a  encore  quelques  raifons  de  Saigner  à.  la 
bafilique,  plutôt  qu'à  la  cépbaîique,  ou  à  la  mé- 
diane. La  première ,  fatvoir,  la  bafilique,  eft  plon- 
gée moins  profondément  dans  le  lifta  cellulaire-, 
en  outre ,  comme  elle  fe  rapproche  davantage 
de  l'intérieur  du  bras,  la  portion  de  l'expanfion 
tendineufe  du  mufcle  biceps,  qui  la  recouvre  , eft 
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plus  mince  que  celle  qui  recouvre  tesaufres.Toute5 
ces  circonflances  fontqne  la  Saigné;  tft  moinsdou- 
loureufe  à  cette  veine  qu'à  aucune  autre  ;  &  cette 
confidération  feule  doit  influer  beaucoup  fur  le 
choix  que  fait  le  Chirurgien. 

Lorsqu'on  faigne  en  cet  endroit ,  quoique 
l'opération  puiffe  fe  faire  de  la  main  droite  fur 
l'un  ou  l'autre  bras,  elle  fe  fait  avec  plus  de  dexté- 
litéde  la  rrfain  droite  au  bras  droit,  &  de  la 
main  gauche  au  bras  gauche  \  quiconque  s'y 
prend  autrement,  doit  fe  fentir  gêné ,  &  n'a  point 
de  facilité  pour  palper  &  comprimer  comme  il 
convient  avec  fes  doigts  les  veines  du  malade» 

Chez  les  perfonnes  qui  ont  beaucoup  d'em- 
bonpoint, il  n'tft  pas  rare  que  toutes  les  groffes 
veines  fe  trouvent  tellement  enfoncées  dans  le 
iifTu  cellulaire  que  l'œil  ne  puiffe  pas  les  ap- 
percevoir  ;  mais  pourvu  qu'on  les  fente  bien  dis- 
tinctement ave»  Jes  doigts ,  on  peut  les  ouvrir 
hardiment  quoiqu'on  ne  les  voye  pas.  Quelque- 
.  fois  cependant,  il  arrive  qu'on  ne  peut  les  dif- 
tinguer ni  par  le  toucher,  ni  par  la  vue-,  alors, 
comme  il  eft  toujours  poffible  de  trouver  celles 
qui  font  auprès  du  poignet,  ou  fur  le  dos  de 
la  main  ,  on  ôrera  la  ligature  de  la  partie  fu- 
périeure  du  bras  pour  la  placer  fur  le  milieu 
de  l'avant-bras ,  ce  qui  fera  paroître  les  veines 
qui  font  au-deffous.  Or,  par-tout  cù  l'on  apper- 
çoit  diftinclement  les  veines ,  on  peut  aifément 
faire  une  Saignée. 

.  De  la  Saignée  à  la  Veine  jugulaire-. 

Dans  les  cas  d'efquinancie ,  de  maux  d'yeux 
&  d'autres  affeélions  de  la  tête  où  l'on  defire 
de  tirer  du  fang  des  vaiffeaux  voîfins  des  parties 
malades,  il  arrive  fouvent  que  l'on  juge  conve- 
nable d'ouvrir  la  veine  jugulaire  externe^ 

Il^n'ya  qu'un  rameau  de  cette  veine  ,  favoir 
fa  branche  poflérîeure,  qu'il  foit  facile  de  faire 
paroître  en  dehors ,  affez  pour  qu'on  puiffe  l'ou- 
vrir comme  il  convienr.  Sa  fituation  cependanr, 
n'eft  pas  très-voifine  de  l'extérieur,  car  elle  eft 
couverte  non-feulement  par  la  peau  &  le  tifïù. 
cellulaire,  mais  encore  par  les  fibres  du  mufcle 
large  du  col  ;  ce  qui  fait  qu'on  eft  obligé  de  la 
comprimer  affez  fortement  pour  la  faire  gonfler 
autant  qu'il  eft  néceffaire.  En  conféquence,  on 
confeille  ordinairement  au  Chirurgien  de  placer 
fon  pouce  fur  la  veine  ,  de  maniéré  à  y  former 
la  comprefîîon  dorn  il  a  befoin ,  à  un  pouce  o« 
un  pouce  &  demi  de  diftance  au-deffous  de 
l'endroit  où  il  doit  faire  fon  ouverture.  Mais  s 
en  général  cette  compreffion  ne  fuffit  pas,  parce 
que  le  fang  arrêté  dans  cette  branche  de  la  ju- 
gulaire trouve  aifément  un  paffage  par  les  autres 
veines-,  en  forte  que,  pour  y  produire  une  dif- 
tenfion  fuffifante,  il  faut  aufïi  comprimer  la  prin- 
cipale veine  de  l'autre  côté  du  col.  Pour  cet 
,  effet  on  mettra  une  compreffe  paf&blement  ferme  ., 
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fiir  la  plus  grofle-  veine  du  côté  oppofu  à  celui  , 
où  l'on  fe  propofe  de  Saigner,  on  fera  paffer 
par-defTus  une  jarretière  ou  queiqu'autre  ligature 
convenable  qu'on  nouera  folidemenî  foûsl 'aiffeMe 
vis-à-vis  de  manière  à  interrompre  tout-a-fait  îa 
circulation  dans  ce  vaiffeau  j  ce  qu'il  eft  ai!é 
de  faire  par  ce  moyen  fans  gêner,  en  aucune 
•façon  ,  la  refpiratiors  du  malade. 

Cela  étant  fait ,  &  la  tête  éîant  foûtenne  comme 
il  convient,  le  Chirurgien,  en  comprimant  la  veine 
avec  fon  pouce,  la  fera  gonfler  plus  aifément  -, 
alors  il  plongera  la  lancette  dans  la  veine,  & 
avant  que  de  la  retirer,  il  agrandira  l'orifice  au- 
tant qu'il  fera  néceffaire  ,  pour  tirer  tout  le  fang 
qu'il  fe  propofe  d'évacuer.  Il  eft  bon  de  faire  ob- 
fervér  que  la  Saignée  à  la  jugulaire  demande 
toujours  une  ouverture  plus  grande  que  celle 
du  bras  ,  autrement  on  a  de  la  peine  à  tirer 
affez  de  fang.  Lorfquon  jug«à  propos  d'en  ar- 
rêter l'écoulement,  celafe  fait  fans  aucune  dif- 
ficulté-, il  fuffit  de  ne  plus  comprimer  les  veines 
&  de  mettre  fur  la  piaye  une  petite  bande  d'em- 
pl-àtre  aggiutinarif  ,  fans  employer  aucun  ban-- 
dage. 

pour  faciliter  l'ouverture  de  la  veine,  &  pour 
qu'elle  pût  fe  faire  avec  plus  de  précifion,  on 
a  quelquefois  confeiilé  de  commencer  par  la 
metrre  à  découvert ,  en  faifant ,  avec  le  biflouri , 
une  incifion  au  travers  de  la  peau,  du  tiiTu  graif- 
feux  &  des  fibres  mufculaires  ,  avant  que  d'y 
plonger  la  lancette.  Mais  cette  précaution  n'en" 
pas  nécefftire  -,  car  il  eft  bien  rare  qu'on  ne  vienne 
niiez  facilement  à  bout  de  faire  couler  le  fang 
comme  il  faut  ,  en  ouvrant  tout  -  la  -  fois  les  té- 
guments &  la  veine.  D'aiUeirs  il  faut  prendxe 
garde  que  cette  double  opération  eft  toujours 
défa^réabie  au  malade,  qui  ne  manque  pas  d'ac- 
eufer  le  Chirurgien  rie  maladreffe ,  lorfqu'ii  ne 
voit  .pas  jaillir  le  fang  du  premier  coup,  en 
quelqu'endroit  que  fe  faffe  la  Saignée. 

De  la  Saignée  du  pied.  \ 

Après  tout  ce  que  nous  avons  dit  fur  l'opé- 
ration de  la  Saignée  ,  il  n'eft  pas  néceffaire  d'en- 
trer ici  dam  beaucoup  de  détails  ,  ni  de  répéter 
que,  pourfaignerau  pied,  il  faut  commencer  par 
comprimer  les-  veines,  pour  y  accumuler  le  fang. 
Pour  faire ^ette  compreffion  ,  on  place  une  li- 
gature au  -  deffus  de  la  cheville  qui,  fur-  le- 
champ  ,  fait  paroître  au  -  dehors  toutes  les  bt an- 
ches de  la  veine  faphène  ,  fur  la  partie  interne , 
ainfi  que  fur  la  partie  externe  du  pied  -,  &  ,  comme 
ces  branches  font  très  ~  voifines  de  la  furface  , 
n'étant,  pour  la  plupart,  couvertes  que  par  la 
peau,  on  peut  ouvrir  indifféremment  la  pre- 
mière qui  paroît  propre  à  cette  opération. 

Pour  faciliter  l'écoulement  du  fang  ,  on  aconf- 
tamrnent  été  dans  l'ufage  ,  en  faignant  en  cet  en- 
droit, de  mettre  le  pied  dans  l'eau  tiède,au  moment 
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où  l'on  venoit  d'ouvrir  le  vaiffeau.  Mais  cette 
maniéré  de  procéder  eft  tout-à-  fait  peu  conve- 
nable ,  parce  qu'elle  ne  permet  point  d'évaluer 
avec  quelque  précifion  la  quantité  du  hni  qui 
fe  mêle  avec  l'eau  à  mefure  qu'il  fort  de  la  veire. 
D'ailleurs  le  fecours  de  l'eau  tiède  n'eft  point  né- 
cefîairej  car  lorfqu'on  a  fait  une  compreiiion 
fumfante  ,  &  une  aftez  grande  ouverture  ,  il  n'y 
a  pas  plus  de  difficulté  à  faire  une  copieule  Saignés 
par  les  veines  du  pied  que  par  celles  de  toute 
autre  partie  du  corps. 

Dès  qu'on  ôte  la  ligature,  l'écoulement  cefTe, 
pour  l'ordinaire,  à  l'inftant  même  ,  &  il  fuffit'cîe 
couvrir  l'ouverture  d'un  peu  d'emplâtre  .sggluii- 
natif. 

Nous  avons  paffë  en  revue  les  différentes  par- 
ties où  l'on  a  coutume  d'ouvrir  la  veine  pour 
tirer  du  fang.  Mais  il  fe  préfente  des  cas  où, 
dans  la  vue  de  dégager  plus  fûrement  les  parties 
malades,  on  croit  qu'il  eft  à  propos  d'ouvrir  les 
veines  en  d'autres  endroits,  comme  particulière- 
ment celles  de  la  langue,  telles  de  la  verge,  les 
vaille  aux  hémorrhoïdaux  extérieurs,  &c.  Lorf- 
qu'ii s'agit  de  procurer  de  cette  manière  une 
évacuation  de  fang  for  la  verge  ,  il  eft  aifé  d'ea 
faire  paroître  les  veines  ,  en  les  comprimant  au 
moyen  d'une  ligature.  Mais  quand  il  faut  faigner 
à  la'langue  ,  on  aux  veines  hëinorrhoïdales  ,  ou 
en  d'autres  parties  qui  n'admettent  pas  de  com- 
preflibn ,  tout  ce  qui  dépend  de  la  Chirurgie, 
c'eft  de  faire  une  affez  grande  ouverture  fur  la 
portion  de  la  veine  qui  eft  la  plus  apparente. 
Si  cela  ne  fuffit  pas  pour  faire  couler  une  allez 
grande  quantité  de  fang  ,  tout  ce  qu'on  pourra 
faire  pour  en  faciliter  la  fortie  fera  de  plonger 
la  partie  dans  l'eau  tiède':  cetre  précaution  de- 
viendra même  alors  très  -  néceffaire. 

De  V Arte'riotomie. 

L'artériotomie  fe  pratique  fort  rarement ,  & 
feulement  aux  artères  temporales  ,  parce  que  ces 
vaîffeaux  s'ouvrent  plus  commodément  que  les 
autres  artères,  &  qu'on  y  peut  faire  plus  fûre- 
ment la  compreffion,  à  caufe  des  os  du  crâne 
qui  fourniffent  un  point  d'appui.  Voye\  Arté- 
riotomie. 

Des  Saignées  locales. 

Lorfque  pour  foulager  une  douleur  fixe,  qui 
a  fon  -liège  en  quelque  partie  extérieure ,  ou  dans 
queiqu'autre  intention ,  on  veut  tirer  du  fang 
direclementdes  petits  vaiffeaux  de  la  partie"  affec- 
tée, au  lieu  de  faite  une  Saignée  par  l'ouverture 
de  quelque  gros  vaiffeau  ,  les  moyens  qu'on  em- 
ploie pour  cet  effet  font,  l'application  des  fang- 
fues ,  les  fearifications  faites  avec  la  pointe  ou 
le  tranchant  d'une  lancette  ,  &  celles  qu'on  fait 
au  moyen  d'un  infiniment  nommé  fearificateur. 
Cet  infhument  contient  depuis  une  jufqu'à  vingt 

lancette] 
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lancettes,  ou  davantage ,  fixées  de  telle  manière 
gue  quand  on  veut  s'en  fervir,  on  peur ,  au  moven 
d'un  rtflbrt,  les  plonger  toutes  à-la-foi-,  e.vac- 
îément  à  la  profondeur  qu'on  defire,  dans  ta 
partie  affeclée.  Mais,  comme  par  ces  fcarifica- 
lions  on  ne  cherche  à  ouvrir  que  les  petits 
vailTeaux  de  la  furfoce  ,  qui  ne  lai  fient  pas  facil  - 
ment  échapper  beaucoup  de  fang,  il  faut,  de  quel- 
que manière  ,  aiJer  cette  évacuation. 

Pour  cet  effet  ,ona  depuis  long  -  tems  imaginé 
"He  fe  fervir  de  taffes  de  verre  dont  l'orifice  étoit 
différemment  configuré  ,  fuivant  les  parties  où 
l'on  devoit  le1  appliquer.  Ces  taffes  auxquelles 
on  donne  le  nom  de  venteufes ,  étoient  perches 
d'un  peiit  trou  vers  le  fond ,  par  lequel ,  après 
les  avoir  appliquées  fur  la  partie  où  l'on  devoit 
faigner ,  de  manière  que  leur  bord  fe  trouvât 
environner  toutes  les  ouvertures  faites  par  le 
fcarificateur ,  une  perfonnc  fuçoit  avec  la  bouche 
l'air  conrenu  dans  leur  cavité,  &  augmentoit 
ainfi  confidérab'ement  l'évacuation  du  fang.  Mais, 
comme  cette  opération  étoit  pénible  ,  &  n'avoit 
pas  toujours  tout  l'effet  qu'on  pouvoit  defirer, 
on  adapta  aux  venroufes  une  p£tite  pompe  af- 
pirante,  avec  laquelle  il  étoit  facile  de  vuider 
l'air.  Cependant  cet  infiniment  n'efi  pas  commode, 
fur  -  tout  lorfqu'il  faut  s'en  fervir  pendant  quelque 
tems  de  fuite  ;  &  il  n'efi  pas  toujours  faciledel'a- 
jufier  de  manière  que  l'air  n'ait  point  de  paffage 
par  où  il  puiffe  rentrer. 

On  a  trouvé  qu'en  chauffant  l'air  contenu  dans 
les  ventoufes,  ou  pouvoit  le  raréfier  autant  qu'il 
étoit  néceffaire  pour  produire  un  degré  confidé- 
rable  de  fuccion.  Et  comme  cet  infiniment , 
ainfi  fimplifié,  a  tous  les  avantages  qu'on  peut  en 
attendre,  en  même  -  tems  qu'il  eft  plus  facile  à 
manier ,  &  qu'on  peut  toujours  l'avoir  fous  la 
main ,  on  a  renoncé  à  l'ufage  de  la  pompe.  On 
comprend  que,  pour  s'en  fervir  de  cette  manière, 
la  vemoufe  ne  doit  pas  être  percée  ,■  &  même 
s'il  y  a  la  plus  petite  communication  entre  la 
cavité  &  l'air  extérieur,  elle  ne  peut  plus  pro- 
duire aucun  effet. 

On  chauffe  la  ventoufe  de  différentes  ma- 
nière?; en  la  renverfant  pendant  quelques  fécondes 
fur  la  flamme  d'une  bougie  ,  on  en  raréfie  l'air 
autant  qu'il  efi  néceffaire  -,  mais ,  fi  au  lieu  d'en 
mettre  la  flamme  exactement  dans  milieu  de  la 
ventoufe,  on  lui  laiffe  toucher  le  fond  ouïes 
bords ,  il  arrive  fou  vent  qu'elle  fe  caffe  à  l'infiant. 
Un  moyen  plus  fur  &  plus  facile  de  la  chauffer, 
pour  ceux  qui  ne  font  pas  exercés  à  cette  opé- 
ration ,  c'eft  d'y  mettre  un  morceau  de  papier 
qu'on  vient  d'allumer  ,  après  l'avoir  trempé  dans 
l'efprit  -  de -vin.  Au  moment  où  ce  papier  eft 
prêt  à  s'éteindre  ,  on  renverfe  la  ventoufe  fur  la 
partie  Uarrifiée.  Ce  degré  de  chaleur ,  que  l'on 
règle  comme  on  veut  par  la  grandeur  du  papier 
qu'on  emploie,  laquelle  doit  être  proportionnée 
4  celle  de  la  ventoufe,  peut  toujours  fuffjrepour 
Chirurgie.  Tpme  JI ,  IL c  Partie. 


S  A  I  3  r  3 

raréfier  l'air;  &  il  eft  facile  de  l'appliquer  de 
m  an  ère  à  ne  point  cnfi'er  de  vtntoufe. 

Quand  les  (carificaiions  font  bien  faites,  le 
fang  ort  en  affcz  grande  quantité  au  moment  où 
l'on  vient  d'appliquer  la  ventoufe;  &  ,  dès  qu'elle 
eft  en  gra~de  par  iie  pleine  de  fang  ,  il  faut  l'ôter, 
ce  qui  fe  fait  aMémenr,  en  fomevant  un  peu  l'un 
de  tes  côtes ,  pour  donner  accès  à  l'air  extérieur. 
Lorfqu'on  veut  avoir  davantage  de  fang  ,  on 
lave  les  parties  avec  de  l'au  tiède  ,  fit  ,  après 
les  avoir  bien  effuyées  ,  on  applique  rne  autre 
ventoufe  de  la  même  grandeur  que  la  prunière; 
de  cette  manière  ,  fi  là fearification  a  pénétré  affez 
profondément  pour  couper  tous  les  vaiffeaux 
cutanés  de  la  partie  ,  on  peut  tirer  par -ià  pref- 
qu'autant  de  fang  que  l'on  veut.  Quelquefois 
cependant  il  arrive  qu'on  ne  peut  pas  tirer  du 
même  endroit  tout  le  fang  qu'on  le  propofoit 
d'évacuer  ;  il  fiiut  alors  aopliquer  le  fcarificateur 
fur  une  autre  partie  auffi  voifine  de  la  première 
qu'il  efi  poffible ,  après  quoi  l'on  fera  de  la  ven- 
toufe le  même  ûfage  qu'auparavant. 

Lorfqu'on  veut  faire  la  Saignée  très- rapide- 
ment ,  on  peut  me  nre  tout  à  -  la  -  fois  deux  ou 
plufiturs  venroufes  fur  des  parties  fearifiées  -,  on 
accé  ère  auffi  beaucoup  l'écoulement  du  fang, 
en  menant  ,  pour  quelques  infians ,  les  ventoufes 
fur  les  parties  avant  que  de  les  fearifier,  La  fuc- 
cion qu'elles  produifent  puit  avoir  quelqu'cffet 
pour  rapprocher  de  la  peau  les  vaiffeaux  qui  fe 
trouvent  plus  profonds  ,  &  en  mettre  un  plus 
grand  nombre  à  portée  d'être  ouverts  par  le  fca- 
rificateur. 

Lorfqu'on  a  fait  une  Saignée  fufîifante  ,  il  faut 
laver  les  incifions  pour  en  ôter  tout  le  fang , 
&  les  recouvrir  d'un  peu  de  linge  ou  d'un  plu- 
maceau  de  charpie  trempé  dans  du  lait  ou  de  la 
crème  ,  fans  faire  d'autre  panfement.  Si  l'on  n'y 
mec  que  du  linge  fec,  non  -  feulement  le  ma- 
lade en  eft  plus  inquiété  ,  mais  auffi  les  petites 
playes  font  plus  fujettes  à  s'envenimer  que  lorf- 
qu'on l'humecle  ainfi  que  nous  venons  de  le 
dire. 

Quoique  cette  opération  ne  foit  pas  difficile  à 
exécuter  ,  il  faut  pourtant  aflez  d'habitude  à  la 
pratiquer  pour  la  faire  avec  dextérité  &  d'une 
manière  efficace  ;  cependant  un  Chirur  ien  at- 
tentif n'aura  pas  de  peine  à  fe  mettre  en  état  de 
tirer  par  les  ventoufes  autant  de  fang  qu'il  le 
jugera  néceffaire. 

Dans  certains  cas  de  douleurs  locales,  &dans 
d'autres  où  l'on  voudroit  déterminer  une  fuppu- 
ration  de  la  partie  affectée ,  on  fe  fert  fouvent 
de  ce  qu'on  appelle  des  ventoufes  sèches-;  &  , 
dans  bien  des  occasions ,  on  le  fait  avec  beau- 
coup de  fuccès.  Ce  font  des  ventoufes  qu'on 
applique  fur  la  peau,  fans  faire  ufage  du  fcari- 
ficateur. On  excite  par  ce  moyen  un  gonfle- 
ment de  la  partie,  &  toutes  les  fois  qu'on  a  lieu 
d'efpérer  quelqu'heureux  effet  d'un  plus  grand 


5i4  S  AI 

abord  de  fang  d?ns  un  endroit  particulier  ,  iî  eft 
à  préfumer  qu'on  déterminera  plus  fûrement  par 
ce  moyen  que  par  tout  autre  ce  fluide  à  s'y 
porter. 

On  verra,  dans  nos  Planche?,  !a  figure  d'un 
fcarifkateiîr  ,  &  celles  de  ventoufes  de  différentes 
formes  &  grandeurs  ,  dont  un  Chirurgien  devroit 
toujours  avoir  un  affoniment ,  ?fin  de  pouvoir 
en  adapter  fur  toutes  les  parties  où  il  conviendra 
de  faire  une  Saignée  locale  -,  car  par  -  tout 
où  l'on  peut  s'en  fervîr ,  ce  moyen  eft  préféra- 
ble à  tout  autre.  Quelquefois  cependant  la 
partie  cù  l'on  voudroit  tirer  du  fang  de 
cette  manière  ne  permet  pas  de  fe  fervir  de  ven- 
toufes. Ainfi,  dans  les  cas  d'inflammation  des  yeux, 
du  nez  &  des  autres  parties  du  vif3ge ,  l'on  ne 
peut  pas  appliquer  le  fcanficateur  fur  les  parties 
affeclées.  Alors  on  fe  fei  t  ordinairement  de  fang- 
fues  que  l'on  peut  placer  dans  prefque  tous  les 
endroits  d'où  l'on  veut  tirer  du  fang. 

La  meilleure  manière  de  fixer  ces  animaux  fur 
un  endroit  marqué  eft  de  les  y  contenir  au  moyen 
d'un  petit  verre  à  liqueur.  Elles  mordent  plutôt, 
fi,  avant  que  de  les  appliquer  ,  on  a  foin  de  les 
faire  ramper  pendant  quelques  minutes,  fur  urt 
linge  ou  fur  une  planche  sèche,  &  d'humecler 
avec  du  lait,  delà  crème  ou  du  fang,  la  partie 
fur  laquelle  on  veut  les  fixer.  Lorfqu'elles  font 
tombées,  on  accoutume,  pour  faire  couhr  le  fang, 
de  couvrir  les  parties  où  elles  ont  fait  leurs  pi  - 
quures,  avec  des  comprefies  trempées  dans  de 
l'eau  tiède  ,  ou  de  les  expofer  à  la  vapeur  de  l'eau 
chaude  -,  &  Couvent  c  eft  le  meilleur  moyen  qu'on 
puiffe  employer  dans  cette  imenrion.  Mais 
lorfqn'on  peut  appliquer  des  ventoufes  fin- 
ies playes  qu'elles  ont  faites,  cela  vaut  encore 
mieux-,  &  il  faut  en  faire  ufage  toutes  les  fois 
que  la  figure  &  la  fituation  des  parties  le  per- 
mettent. 

Parmi  les  moyens  de  foire  une  Saignée  locale, 
nous  avons  mentionné  les  fearifications  faites 
avec  la  pointe  ou  le  tranchant  d'une  lancet  e.  Il 
n'y  a  pas  beaucoup  de  cas  où  l'on  doive  le  fervir 
de  cette  méthode •,  on  en  voit  cependant  où  elle 
convient  mieux  que  toute  autre.  Tels  font  par- 
ticulièrement ceux  de  certaines  inflammations  des 
yeux,  où  le  globe  de  l'œil  efl  fur-tout  affeclé  , 
&  où  les  Saignées  générales  ,  &  les  Saignées  lo- 
cales faites  fur  les  parties  voifines ,  ne  donnent 
point  de  foulagemrnt.  On  voit  fouvent ,  en  pa- 
reil cas ,  que  des  tarifications  faites  fur  la  mem- 
brane conjonclive  ont  les  plus  heureux  effets , 
quoiqu'elles  n'aient  peut-être  donné  que  que  qties 
gouttes  de  fang.  On  a  même  cru  que  la  Ample 
divifîon  des  vaiffeaux  de  cette  membrane  étoit  par 
elle-même  fiiftifante  \  en  général,  cependant,  il 
paroît  que  les  avantages  de  cette  opération  font 
proportionnés  à  la  quantité  du  fang  évacué. 

On  a  propofé  difFérens  moyens  pour  faire 
£«îte  opération  j  mais     plus  facile  &  le  plus 
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f  efficace,  efl  de  fearifisr  avec  la  pointe  ou  f« 
!  côté  de  la  lancette.  Pour  cet  effet ,  tar-aïs  que 
la  paupière  fupérieure eft  fourenue  par  un  aide, 
le  Chirurgien  fixe  la  paupière  inférieure  avec  fa 
main  gauche,  &  de  la  droite  ii  fait,  avec  la  lan- 
cette, un  certain  nombre  de  légères  mouchetures 
fur  tous  les  vaiffeaux  de  la  conjor  clive  qui  pa- 
roiffenr  les  plus  gonflé?.  Quelques  perfonnes  ont 
proposé  de  fixer  l'œil,  an  moyen  d'un  Spéculum, 
avant  de  fearifier  les  vaiffeaux  •,  mais  cette  pré- 
caution ne  patoît  point  néceffaire,  car  l'œil  eft 
toujours  hiffifemment  contenu  pour  cette  opéra- 
tion ,  quand  on  le  comprime  légèrement  avec  les 
doigts ,  comme  nous  l'avons  indiqué.  D'ailleurs, 
dans  l'état  d'inflammation  où  fe  trouve  l'œil  ,  la 
preffion  du  Spéculum  pourroit  aifément  faire  du 
mal. 

Ceux  qui  n'auront  pas  vu  faire  cette  opération 
la  regarderont  peut-être  comme  trop  délicate, 
pour  être  entreprife  par  des  Chirurgiens  peu 
expérimentés  \  mai»  avec  un  peu  de  fùreté  dans  la 
msin  ,  on  peut  l'exécuter  facilement  &  fans  au- 
cun rifque.  Quand  on  a  fait  un  nombre  fuffifant 
de  fearifications  ,  le  meilleur  moyen  de  faire 
couler  le  fang ,  eft  de  baigner  l'œil  dans  l'eau 
tiède. 

On  peut  employer  ces  mêmes  fearifications 
pour  diminuer  l'inflammation  des  paupières  on 
pourroit  auflî  probablement  s'en  lervir ,  avec 
fùccès  ,  pour  de  femblables  affeclioas  dans  d'au- 
tres paities. 

Entr'aures  moyens  qu'on  a  propofés  pour 
fearifier  les  vailfeaux  fanguins  des  yeux ,  on  a 
beaucoup  \anté,  pendant  un  tems  ,  les  barbes 
des  épis  d'orge ,  dont  quelques  perfonnes  fe 
fervent  encore.  En  les  traînant  fur  la  furface  de 
la  conjonclive  ,  dans  une  direction  contraire  à 
celle  des  petites  pointes  dont  elles  font  hériffées> 
on  faifoit  couler  affez  de  fang.  Mais  cette  mé- 
.  thode  étoit  très-douloureufe ,  &  comme  elle  n'a- 
voit  pas  d'avantage  fur  celle  de  la  lancette,  elle 
commence  à  être  généralement  abandonnée. 

S  ALICET ,  (  Guillaume)  né  dans  le  douzième 
fiècle  à  Plaifance,  &  par  cette  raifon  furnommé 
Placentium.  Il  étoit  clerc  comme  le  plus  grand 
nombre  des  Médecins  de  fon  tems,  &  contem- 
porain de  Théodoric;  il  profeffoit  à  Véronne 
où  il  mourut  en  12.77.  H  nous  a  Uiiffè  un  grand 
Ouvrage  fur  la  Chirurgie,  où  il  traite  d'un  très- 
grand  nombre  de  maladies  y  il  a  néanmoins  omis 
celle  des  femmes;  ut  chricum  decet ,  dit  Haller. 
Cet  Ouvrage  parut  in-folio  à  Venife  en  1502. 
Quoiqu'il  ait  beaucoup  pris  d'A.lbucafis,  cependant 
fon  travail  n'en  eft  pas  moins  neuf  fous  plu- 
fietirs  points ,  &  l'éloge  que  Guy  de  Chauliac 
en  fait,  eft  une  preuve  de  fon  mtriie.  Cet  Auteur 
lui  donne  le  lifte  de  valens  lomo  ovt*û  homme 
entendu  en  Médecine  &  en  Chirurgie.  Sslicet  eft 
un  des  premiers  qui  ait  dit  que  les  lignes  du 
calcul  pouvoient  avoir  lieu  fans  que  le  calcul 
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exifiâf.  Il  annonce  que  l'inîromîffion  du  doigt 
dans  l'anus,  en"  le  feul  ligne  qui  puifîb  ne  point 
être  fu;et  à  l'erreur:;  opinion  qu'on  a  encore 
où  tout  ce  qui  a  rapport  à  l'hiftoire  des  lignes, 
a  été  fi  bien  difcuté.  Salicetprife  beaucoup  ladrerie 
de  la  main  dans  l'Opérateur ,  auffi-bien  que 
l'érudition-,  ce  qu'il  dit  à  ce  fujet  eft  rrès-judi- 
cieux.  Parmi  les  confeils  qu'il  donne,  il  en  eft 
un  qui  mérite  de  trouver  place  ici,  d'autant  plus 
que  la  vérité  qui  le  ditlingue,  eft  de  tous  les 
tems  :  le  Chirurgien,  dit -il ,  ne  doit  pas  fe  fa- 
miliarifer  avec  les  laïque;.  (  La  plupart  des  Chi- 
rurgiens étoa-nt  alois  clercs.)  Ils  ont  coutume 
de  détracler  les  Médecins  :  d'ailleurs  la  fami- 
liarité engendre  le  mépris  ,  &  fait  que  le  Chi- 
rurgien n'ofe  pas  demander  avec  autant  de  har- 
dieffe  le  prix  de  fon  travail  5  il  eft  néanmoins 
important  de  fe  bien  faire  payer,  puifque  c'eft 
un  des  meilleurs  moyens  pour  acquérir  de  la 
célébrité  &  s'attirer  la  confiance  des  malades. 
(  M.  Vêtit  Ravel.) 

SALIVATION.  Flux  de  Salive  beaucoup  plus 
abondant  que  dans  l'état  naturel  ,  excité  le  plus 
fouvent  par  l'ufage  du  mercure.  Voye\  Mer- 
cure ,  VÉROLE. 

L'on  a  cru  pendant  long-tems  que  cette  éva- 
cuation étoit  effentielle  à  la  cure  radicale  des 
maladies  vénériennes  dont  on  mefuroit  en  quel- 
que forte  la  certitude  fur  la  quantité  de  falive 
que  perdoit  le  malade. 

De  nos  jours  on  a  reconnu  que  l'on  pouvoit 
à  moins  de  frais  obtenir  des  guérifons  tout  auffi 
sfires  \  &  l'on  eft  venu  à  regarder  la  Salivation 
comme  un  accident  dont  on  doit  chercher  à  fe 
garantir  pendant  le  traitement  mercuriel ,  plutôt 
que  comme  une  circonflance  néceffaire  à  la 
guérifen.  Le  feul  point  de  vue  favorable  fous 
lequel  on  puiffe  la  confidérer,  c'eft  comme  don- 
nant un  indice  de  l'aélion  du  mercure  fur  le 
corps,  lorfqu'onena  déjà  introduit  une  certaine 
quantité-,  mais  quelquefois  les  plus  petites  dofes 
de  ce  médicament  fufnfent  pouf  i'exciter  ,  &  alors 
elle  devient  un  fymptôme  fâ:heux,  puifqu'clle 
rend  très- difficile  l'introduétion  d'une  quantité 
de  mercure  fnffifante  pour  le  trairement  de  la 
maladie  qui  en  néceftîte  l'adminiftration. 

Les  Praticiens  fe  donnoient  autrefois  beaucoup 
de  peine  pour  porter  l'action  du  mercure  fur 
les  glandes  falivaires,  lorfque  cet  effet  ne  fe  ma- 
nifeftoit  pas  lpontanément  après  quelques  fric- 
tions; mais  il  leur  arrivoit  pins  fouvent  encora 
d'exciter  des  accidens  douloureux  pour  le  malade, 
&  difficiles  à  réprimer  ,  en  pouffant  l'ufage  du 
mercure  auffi  loin  qu  ils  le  jugeoient  convenable 
pour  exciter  une  pleine  Salivation.  Ces  incon- 
véniens  leur  avoient  montré  la  nécelfité  d'ufer 
de  beaucoup  de  prudence  dan?  la  conduite  de 
ce  traitement,  &  de  chercher  à  régler  les  dofes 
du  remède  de  manière  à  opérer  la  guérifon,  fans 
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courir  les  rifqtics  de;  tKcld::ns  que  fou  d.îi. - 
nift-anon  inconsidérée  poarroit  exciter. 

De  quelque  manière  qu'on  emploie  le  mercure 4 
foit  intérieurement,  foit  en  frictions,  la  Saliv  ifion 
peut  en  être  la  conféquence.  Cependant  les  Pra- 
ticiens, qui  ont  regardé  cette  évacuation  conme 
rifeeffaire,  fe  font  tenus  généralement  à  cette 
dernière  méthode,  parce  qu'il  eft  difficile  de 
faire  fupporter  aux  malades  des  dofes  de  p-épa-^ 
rations  mercurieiles  fuffifantes  pour  l'exciter  & 
l'entretenir  ,  fans  fatiguer  beaucoup  l'eftonuc  & 
les  inteftin>-,  au  lieu  qu'on  en  introduit  facilement 
par  la  peau  une  quantité  quelconque. 

Aftruc  diftingue  trois  périodes  dans  une  Sa- 
livation mercurielle.  Le  premier  eft  celui  où 
l'on  adminiftre  les  frictions  néceffaires  pour  ex> 
citer  la  Salivation.  Dans  le  fécond  ,  l'on  fou- 
tient  &  l'on  règle  l'évacuation  jufqu'à  ca  que 
les  fymptômes  de  la  maladie  difparoiffent;  8c 
dans  le  troifième,  on  emploie  les  moyens  propres, 
à  arrêter  le  flux  de  Salive  ,  &  à  réparer  les  forçât 
du  malade  ,  après  qu'on  a  obtenu  du  mercure 
tont  l'effet  qu'on  s'en  étoit  promis  pour  la  gué- 
rifon. 

On  adminiftre  dans  les  trois,  quatre  ou  cinf 
premiers  jours  trois  frétions,  chacune  de  Heus 
gros  à  dtmi-once  d'onguent  mercuriel  fait  avec 
parties  égales  de  mercure  &  de  graiffe;  ces  triât* 
lions  doivent  fe  faire  alternativement  fur  le» 
jambes  &  fur  les  cuiffes ,  &  ces  parties  doivent  ô're 
couverte?  enfnite  de  bas  &  de  caleçons  de  laina- 
que  le  malade  confervera  tout  le  tems  du  trai* 
tentent. 

Après  la  féconde,  ou  la  troifième  fricliofl  ,  on 
examinera  attentivement  chaque  jour  la  boucha 
&  l'haleine  du  malade ,  pour  voir  s'il  y  a  des 
fymprômes  qui  annoncent  les  approches  de  la 
Salivation.  Cts  fymptômes  font  un  goût  métal- 
lique ,  une  haleine  fétide,  des  gencives  blanche* 
&  une  fenfation  dans  toute  la  bouche  comme  ff 
elle  eût  été  brûlée  par  quelque  liqueur  chaude. 
A  ceux-là  fe  joignent  quelquefois  de>  pefantturt 
de  tête,  un  pouls  accéléré  ,  un  fentiment  de 
mal-aife  rendant  à  la  défaillance,  &c.  Lorfqu'on 
voit  paroitre  ces  fymptômes,  il  ne  faut  pa-  fe 
hâter  de  revenir  aux  fictions  ,  mais  attendre  les 
effets  que  ie  mercure  va  produire.  Si  la  Sali- 
vation s'établit  tout  de  fuite  d'une  marié' e  ré- 
eulière  &  complttte ,  on  la  laifTera  aller,  fans- 
faire  de  nouvelles  factions,  à  moins  que  cette 
évacuation  ne  paroiffe  pas  affez  abondante,  au- 
quel cas  on  en  fera  une  quatrième  qu'on  étendra 
fur  tout  le  dos  depuis  les  feffes  jufqu'à  la  nuque. 
Le  malade  mettra  alors  une  eh'emife  de  flanelle 
qu'il  ne  quittera  plus  jtifqu'à  la  fin  du  traitement 
il  mettra  auffi  autour  d-  fon  col  &  fous  foft 
menton  une  cravatte  de  laine  pour  garantir  cy 
patt'ts  de  toute  imprelfion  du  froid. 

Si ,  à  cette  époque,  outre  les  fymptôme?  dont 
nous  venons  de  parler,  les  glandes  pà'rôtijùa  Ss 
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fubmaxillaires  font  enflées  &  douloureufes ,  fi 

l'Intérieur  des  joues  en  gonflé  &  enflammé,  on 
fufpendra  l'ufage  du  mercure,  on  faignera  le 
malade  ,  on  lui  donnera  des  boirions  délayantes 
&  rafraîchitTantes  &  on  le  purgera  avec  du  fel ,  de 
la  manne  ou  quelqu'autre  doux  laxatif.  Les  fymp- 
îômes  venant  à  diminuer  par  ces  moyens,  &  la 
Salive  coulant  avec  plus  de  facilité,  on  pourra, 
il  cela  paroît  néceffaire,  recommencer  l'applica- 
tion du  mercure ,  fans  courir  de  rifque.  Mais , 
il  l'inflammation  a  déjà  été  au  point  de  former 
d'épaifles  croûtes  ou  efcarres  dans  l'intérieur  de 
la  bouche,  la  Salivation  ne  peut  plus  fe  faire 
librement-,  de  nouvelles  dofes  de  mercure  aug- 
mentent l'irritation  des  parties,  donnent  lieu  à 
la  formation  de  nouvelles  croûtes  &  viennent 
enfin  à  exciter  un  flux  de  Salive  dont  on  ne 
peut  prefque  plus  être  maître,  &  cela  à  l'épo- 
que où  Ton  defireroit  de  voir  cette  évacuation 
tendre  à  fon  déclin. 

Le  malade ,  dès  la  première  f  iclion ,  doit  fe 
tenir  dans  une  chambre  d'une  bonne  tempéra- 
ïure  ■  il  ne  boira  point  de  vin,  il  évitera  toute 
efpèce  de  nourriture  animale  &  ne  prendra  que 
peu  ou  point  d'alimens  folides-,  une  diarrhée 
fâcheufe  ou  même  une  dyflenterie  peuvent  fur- 
venir  s'il  fe  gouverne  autrement.  Il  prendra  pour 
toute  nourriture  des  bouillons,  des  panades, 
des  foupes  farineufes  &  d'autres  alimens  de  cette 
nature-,  il  boira  abondamment  de  l'eau  d'oige  , 
ou  de  quelqu'autre  liqueur  pareille  un  peu 
chaude. 

Le  fécond  période  de  la  Salivation  commence 
au  moment  où  cette  évacuation  s'établit  d'une 
manière  complette  &  régulière.  On  appelle  Sa- 
live régulière ,  celle  où  l'on  voit  couler  de  la 
Bouche  conflamment,  ou  avec  de  très -courts 
intervalles,  detrois  à  cinq  ou  iix  livres  d'une  Sa- 
livation épaifTe  &  vifqueufe  dans  les  vingt  -quatre 
heures.  Suivant  Aftruc ,  fi  la  quantité  de  cette 
évacuation  ne  va  pas  à  trois  livres  par  jour , 
la  maladie  ne  fera  pas  fubjuguée,  à  moins  qu'on 
ne  prolonge  beaucoup  le  traitement;  &  fi  elle 
s'élève  au-delà  de  fix  livres  ,  le'rrialade  ne  pourra 
la  foutenir  aflez  long  tems  pour  affurer  fa  gué- 
rifon. 

Tant  que  la  Salivation  demeure  dans  les  li- 
mites dont  nous  venons  de  parler,  il  ne  faut  ni 
l'exciter  davantage  ,  ni  la  refireindre  ,  mais  la 
foutenir  au  même  point  pendant  quinze ,  vingt 
ou  vingt-cinq  jours  félon  qu'elle  eft  plus  ou 
moins  abondante-,  car  c'eft  dans  fa  quantité  qn'Af- 
truc  &  bien  d'autres  Auteurs  mettent  la  plus 
grande  confiance. 

Si  la  Salivation  eft  au-deflbus  de  la  mefure 
indiquée  ,  la  guérifon  ne  faifant  en  même- 
tems  aucun  progrès  ,  on  examinera  l'état  de 
la  bouche  ;  car  fi  elle  eft  très  -  enflammée 
&  s'il  y  a  des  croûtes  formées  par  le  mu- 
cus épaiffi  autour  des  orifices  des  conduits 
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Salivaires,  c'eft  envain  qu'on  voudroit  poufe 
fer  la  Saii  afion.  Il  faut  alors  faigner  le 
malade,  le  purger  avec  de  la  manne  on  des 
fels,  &  lui  donner  quelques  dofes  de  nitre.  L'in- 
flammation étant  appaifée  par  es  moyens,  on 
recommencera  les  frictions  &  on  les  continuera 
fuivant  le  befoin. 

D'un  autre  côté,  fi  la  Salivation  va  au-delà 
des  limites  convenables ,  il  fntit  l'arrêter  &  la 
réduire  dans  de  juftes  bornes.  On  fe  hâte  ,  en 
pareil  cas ,  d'ôter  les  bas,  les  caî.çons  ,  &c.  char- 
gés de  mercure  :  on  touche  les  ulcères  de  la 
bouche  avec  un  peu  de  miel ,  mêlé  d'efprit  de 
vitriol;  on  procure  une  déiivation  des  humeurs 
au  moyen  des  remèdes  purgatifs  &  diurétiques, 
répétés  autant  qu'on  le  jugera  néceffaire,  &  l'on 
preferit  au  malade  ,  une  décoclion  de  gomme 
arabique  pour  fa  boiffon. 

Le  régime,  pendant  ce  fécond  période ,  doit 
être  à  -  peu  -  près  le  même  que  pendant  le  premier. 
On  aura  le  plus  grand  foin  de  tenir  les  dents 
propres,  en  les  nétoyant  tous  les  jours  avec  une 
broffe  bien  douce  ,  de  peur  que  le  dépôt  ,  qui 
ne  manqueroit  pas  de  s'y  former  fans  cette  pré- 
caution ,  ne  ronge  &  ne  détruife  les  gencives , 
ce  qui  potirroit  occafionner  la  chûte  des  dents. 
Le  malade  fe  lavera  la  bouche  avec  de  l'eau  d'or- 
ge ,  avant  que  de  boire ,  pour  ne  point  avaler 
de  cette  falive  ûcre  &  vifqueufe  qui  tapifle  toute 
la  bouche  ,  &  qui  cauferoit  des  maux  de  cœur  , 
des  coliques,  &c.  fi  elle  paffoit  dans  l'cflomac; 
il  aura  foin  ,  par  la  même  raifon  ,  foiî  qu'il  fe 
tienne  aflîs  ou  couché,  d'avoir  toujours  la  tête 
légèrement  penchée  en  avant,  même  pendant  fon 
fommeil  ,  &  de.fe  tenir  alternativement  fur  les 
deux  côtés ,  pour  que  la  Salive  qui  coule  conflam- 
ment en-dehors ,  ne  fatigue  pas  trop  long-fems 
de  fuite  les  mêmes  parties,  il  préviendra  la  confti» 
pation  ,  s'il  y  étoit  difpofé,  en  prenant  de  terns- 
en-tems  des  lavemens. 

La  Salivation  s'étant  foutenue  pendant  quinze, 
vingt  ou  vingt-cinq  jours ,  &  les  fymptômes  de  la 
maladie  "ayant  enfin  difparu,  l'on  fetrouve  au  der« 
nier  période  du  traitement.  A  cette  époque,  i! 
ne  refte  qu'à  mettre  fin  à  l'écoulement  de  la  Sa- 
live ,  à  guérir  la  bouche,  &  à  réparer  les  forces 
du  malade  par  une  nourriture  convenable. 

Pour  arrêter  la  Salivation  ,  il  faudra,  non-feu- 
lement cefler  d'adminiflrer  de  nouvelles  friclions , 
mais  encore  ôter  de  defftis  le  corps  du  malade, 
la  chemife  de  flanelle  ,  les  bas  &  les  caleçons  im- 
prégnés de  mercure  ;  on  nétoyera  fa  peau  avec 
du  (avon  -,  on  introduira  graduellement  l'air  ex- 
térieur dans  fa  chambre  ,  on  lui  donnera  une  pur- 
gation  que  l'on  répétera  de  tems-en-teim ,  jufqu'à 
ce  que  la  Salive  ait  ceffé  tout-à-fait  de  couler. 

Les  ulcères  qui  fe  forment  fréquemment  dans 
la  bouche  pendant  la  Salivation,  font  générale- 
ment dûs  à  ce  qu'on  a  négligé  de  combaure  l'in- 
flammation occafionnée par  le  mercure,  par  les 
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îrtoyens  indiqués  ci-defTu  s,  ce  qu'on  peut  toujours 
faire  fans  danger  de  nuire  au  traitement, !orfqu'on 
emploie  ces  moyens  avec  la  prudence  néctffaire  •, 
toutes  ces  précautions,  cependant,  ne  font  pas 
toujours  fuffifantes.  Quoiqu'il  en  foit,  lorfqu'il 
s'eft  formé  des  croûres  ou  des  efcarres  fur  les 
joues,  la  langue  ,  &c.  elles  font  fouvenr  rempla- 
cées, après  leur  chute,  par  des  ulcères  fujus  à 
s'étendre  &  difficiles  à  guérir.  Ce  qu'il  y  a  de 
mieux  à  faire  ,  eîi  de  toucher  ,  de  tems  à  autre  . 
ces  ulcères  avec  du  miel  acidulé  au  moyen  de 
l'efprit  de  vitriol  ;  de  laver  fouvent  la  bouche 
avec  une  infufion  de  fauee ,  ou  une  d  écoéîi 
d'orge  ,  mêlée  de  mielrofat ,  auxquelles  on  ajoure 
quelquefois  un  peu  devin  ronge  j  on  recommande 
même,  dans  certains  cas ,  d'employer  le  vin  rouge 
feu!  ,  comme  le  meilleur  de  tous  les  topiques. 
Lorfque,  par  ces  moyens  ,  on  aura  arrêté  le  pro- 
grès des  ulcères  ,  on  n'emploiera  plus  que  des 
gargarifirresmucilagineux  &  adoucilîans.  Pendant 
tout  !e  teins  qu'il  y  aura  quelqu'ulcération  dans 
la  bouche  ,  ou  feulement  une  tendance  à  l'uké- 
ration,  le  malade  aura  foin  de  remuer  fréquem- 
ment la  langue  de  côté  &  d'autre  ,  de  peur  qu'elle 
ne  contracte  des  adhérences  avec  les  parties  voi- 
fines  j  ii  ouvrira  auffi  la  bouche  do  tems-en-tems, 
autant  qu'il-lui  fera  pofiïble  ,  pour  conferver  la 
liberté  du  mouvement  des  mâchoires. 

L'on  réparera  les  forces  du  malade  par  de 
bonnes  nourriiures ,  adaptées  d'abord  à  l'état  de 
fa  bouche  ,  &  raefurées  avec  circonfpeclion  ,  de 
peur  que  l'abus  dans  la  quantité,  ainfi  que  dans 
îa  qualité  des  alimens  ,  ne  ramène  la  Salivation 
&  de  nouveaux  accidens  ,  comme  on  le  voit 
atriver  quelquefois.  L'air  de  la  campagne,  l'ufage 
du  lait  d'âneffe  ou  de  chèvre,  l'exercice  achè- 
veront de  le  rétablir. 

Les  Auteurs  qui  ont  tracé  la  marche  du  trai- 
tement que  nous  venons  d'expofer  ,  n'ont  pas 
ignoré  que ,  malgré  toutes  les  précautions  poifi- 
bles ,  la  méthode  de  la  Salivation  pouvoit  être 
accompagnée  d'accidens  plus  ou  moins  graves  ;  & 
par  conléquent ,  que  ces  accidens  étoient  d'autant 
plus  â  redouter,  que  la  conduite  de  la  cure  feroit 
entre  les  mains  de  perfonnes  moins  éclairées  & 
moins  circonfpecles.  Nous  allons  jetter  un  coup- 
d'ceil  rapide  fur  les  principaux,  qu'on  a  diflingués 
en  trois  clafles ,  fuivant  le  période  de  la  Saliva- 
tion auquel  ils  appartiennent. 

Dans  le  premier  période,  le  majade  fe  trouve 
quelquefois  faifi,  dès  la  première,  mais  plus  fou- 
vent  après  la  féconde  ou  la  troifième  friction  , 
d'une  diarrhée,  qui,  dans  quelques  cas  >  efi  ac- 
compagnée de  fièvre  ,  de  douleurs  de  colique  , 
de  chaleur  dans  les  entrailles ,  de  déjections  mu- 
queufes  ou  fanguinolentes ,  &  d'un  ténefme  pref- 
que  confiant.  Dans  tous  les  cas  ,  la  première  chofe 
à  faire,  efi  d'arrêter  les  frictions ,  &  de  débarralîer 
la  peau,  du  mercure  avec  lequel  elle  peut  être  en 
comaét.  On  recommande  alors  ?  fi  les  fymptôme» 
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ne  font  pas  violens ,  de  purger  doucement  avec 
un  peu  de  rhubarbe  ou  de  féné  ,  de  donner  en- 
fuite  la  décoction  blanche  ,  &  fi  ces  moyens  ne 
fuffifent  pas  ,  de  faire  prendre  au  malade  dix  à 
vingt  gouttes  de  laudanum  liquide.  S'il  y  a  de  la 
fièvre,  beaucoup  de  chaleur  &  de  douleur  d'en- 
trailles ,  on  aura  recours  à  la  faignée ,  à  une  boiflbn 
abondante  d'eau  de  veau  ou  de  poulet,  de  dé- 
coction d'orge  ou  de  gomme  arabique  ,  &c.  à 
l'ufage  de  l'huile  d'amandes ,  à  la  dofe  d'une  ou 
deux  cuillerées,  trois  ou  quatre  fois  par  jour  \ 
& ,  après  qu'on  aura  calmé  les  fymprômes  d'in- 
flammation ,  on  adminifirera  le  laudanum  comme 
ci-deffus. 

Quelquefois  après  la  troifième  eu  la  quatrième 
friction  ,  le  malade  tll  faifi  d'une  fièvre  intermit- 
tente ou  continue  \  il  éprouve  en  même-tems  beau- 
coup de  chaleur  dans  la  bouche,  il  refpire  avec 
difficulté ,  &  il  fe  forme  une  éruption  fur  la  peau. 
On  attribue  l'acceflïon  de  la  fièvre  ,  lorfqu'eHe  eft 
violente,  à  ce  qu'on  a  commencé  le  traitement 
fans  avoir  préalablement  dilpofé  le  malade,  par 
les  moyens  propres  à  le  rafraîchir,  à  purifier  & 
à  adoucir  le  fan  g  i  à  ce  qu'on  a  adminiflré  le 
mercure  avec  tiop  de  précipitation  &  fans  exami- 
ner l'état  de  la  bouche  -,  enfin  ,  à  une  erreur  de 
régime  que  le  malade  peut  avoir  commife. 

Si  la  fièvre  efi  légère,  on  ne  la  regarde  pas 
comme  un  bien  fâcheux  fymptôme,  &  on  la  laiffe 
alkr  fans  autre  remède  qu'un  régime  févère,  & 
un  ufage  abondant  de  boifTons  délayantts.  Mais, 
fi  le  pouls  efi  élevé  à  un  certain  point,  on  aura 
recours  à  la  faignée  ,  &  même  on  la  répétera  en 
raifon  de  la  vivacité  des  fymptômes  fébriles  ,  & 
dé  l'inflammation  de  la  bouche  ;  on  donnera  des 
laxatifs,  &  l'on  empêchera  toute  nouvelle  a£lion 
du  mfercure  fur  le  corps.  Si  le  malade  paroît  très- 
affbibli  par  cet  accident ,  on  fufpendra  ,  autant 
qu'il  fera  poffible  ,  le  traitement  mercuricl ,  & 
on  ne  le  recommencera  qu'avec  les  plus  grandes 
précautions. 

Ce  qui  peut  arriver  de  plus  dangereux  à  cette 
première  époque  ,  c'efl  un  gonflement  fnbit  de 
la  tête  ,  dts  amygdales  ,  des  glandes  parotides 
&  maxillaires ,  &  de  la  langue  qui  s'enfle  quelque- 
fois ,  au  poinr  que  la  bouche  ne  peut  plus  la 
conrenir.  A  ce  gonflement  fe  joint  une  fièvre  plus 
ou  moins  vive  ,  &  un  degré  confidérabJe  d'afiou» 
pifiemenr-,  ia  déglutition  &  même  la  refpiraiion  de- 
viennent extrêmement  difficiles  •,  le  malade  ne 
peut  articuler  aucune  parole,-  enfin,  il  court  un 
danger  imminent  de  mourir  dans  un  état  d'étran- 
glement ou  d'apoplexie.  C'eft  ordinairement  après 
la  troifièmeou  la  quatrième  friction  ,  que  l'on  voit 
paroîrre  ces  fymptômes  alarmans  ,  lorfqu'on  lésa 
adminifirés  avec  trop  peu  de  précaution  &  d'une 
manière  trop  rapprochée. 

Dans  un  cas  auffi  grave ,  on  ne  fauroir  trop 
fe  hâter  de  modérer  l'activité  de  la  circulation , 
Se  de  procurer  une  forte  dérivation  du  fang  vers 
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d'antres  parties  que  la  tête.  Pour  cet  effet ,'  après 
avoir  débarraffé  le  corps  de  tout  le  mercure  avec 
lequel  il  pourroit  êrre  en  contact  ,  on  lui  fera  une 
Tai^née  abondante,  que  l'on  répétera  à  do  courts 
intervalles,  fuivanr  l'exigence  du  cas ,  &  les  forces 
du  malade.  On  donnera  des  la  emens  émolliem, 
&  une  purgation  de  féné ,  de  fels  ,  &c.  qui  fera 
réitérée  à  des  intervalles  convenables,  jufqu.'à  ce 
que  la  tête,  la  gorge  &  la  bouche  foient  luffi- 
famment  feuiagées.On  inj-ctera  fréquemment da^s 
la  bouche  de  l'eau  de  guimauve,  du  lait,  etc.  pour 
ëéterger  &  adoucir  les  parties,  &  prévenir  ainifi 
la  formation  d'ulcères  phagédémiques ,  mais  on 
fe  gardera  bien  de  faire  aucune  injection  aitrin- 
gente.  On  veillera  attentivement  à  ce  que  la  langue 
tuméfiée  ,  &  forcée  à  fortir  de  la  bouche ,  ne 
foit  point  endommagée  par  les  den:s  quelques 
perfonnes  ont  confeili'é  de  mettre  des  coins  ce 
bois  entre  les  mâchoires  pour  prévenir  cet  acci- 
dent. Voyei  Langue. 

L?s  accidens,  qui  ont  lieu  dans  le  fécond  pé- 
riode de  la  Salivation  ,  tiennent ,  ainfi  que  Jes 
précédens,  à  la  précipitation  avec  laquelle  on  a 
pouffé  les  frictions;  ils  dépendent  aufft ,  jufqu'à 
un  certain  point  ,  de  la  difpofition  particulière 
des  malades  ,  de  la  foibleffe  de  quejqu'organe 
particulier,  ou  de  quelque  vice  de  conftitution. 

Un  des  plus  importans  qui  aient  lieu  quelque- 
fois ,  font  des  hémorrhagies  plus  ou  moins  dan- 
gereufes.Che»  les  femmes.,  il  h 'et!  pas  rare  de  voir 
les  régies  paroître  hors  de  leurs  époques  pendant 
un  traitement  mercuriel  ,  &  en  plus  grande  abon- 
dance qu'à  l'ordinaire.  Il  fuffit ,  lorfque  la  quan- 
tité de  l'écoulement  n'en;  pas  telle  qu'elle  puiffe 
trop  affoiblir  la  malade  ,  de  fufpendre  les  fric- 
tions, &  de  laiffer  aller  les  chofes  d'elles-mêmes. 
Mais ,  û  la  perte  eft  confidérable,  il  faut  faigner, 
mettre  la  malade  à  un  régime  antiphlogirlique 
très-févère  ,  entretenir  la  liberté  du  ventie  par 
de  doux  laxatifs  ,  &  donner  des  remèdes  aftrin- 
gens  ,  tels  que  l'alun,  l'acide  vitriolique,  la  tein- 
ture derofes,  la  décoction  de  quinquina,  &c.  Si 
l'action  du  mercure  détermine  une  perte  chez  une 
femme  enceinte  ,  il  faut,  après  avoir  fait  ceffer 
cette  caufe ,  autant  qu'il  eft  au  pouvoir  du  Pra- 
ticien ,  conduire  la  malade,  comme  on  le  feroit 
en  toute  autre  circonftance. 

Les  perfonnes  fujettes  à  une  toux  habituelle , 
ou  qui  ont  naturellement  la  poitrine  délicate,  font 
expofées  au  danger  d'une  hémorrhagie  bien  plus 
alarmante.  On  les  voit  quelquefois  faifies ,  au  mi- 
lieu d'une  Salivarion  ,  d'un  crachement  de  fang, 
qui  par  lui-même ,  ou  par  fes  fuites ,  ne  peut  être 
confidéré  que  comme  très-fâcheux.  On  doit  diftin- 
guer  ce  crachement  de  l'hémorrhagie  caufée  par 
la  chiite  des  efearres  de  la  bouche,  ou  de  celle 
qui  provienr ,  dans  quelques  cas  ,  d'une  dent  cariée. 
Xorfque  le  fang  paroît  venir  manifeftement  de  la 
poitrine  ,  les  précautions  ci-deflfus  indiquées , 
combinées  avec  le  traitement  ordinaire  de  l'hé- 
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morrhasie  ,  doivent  être  mifes  en  ufage  avec  toiue 
la  célérité  powible.  Lorfqu'on  eft  venu  à  bout»  de 
calmer  cet  accident ,  -on  peut ,  fi  le  malade  n'eft. 
point  trop  affoibli ,  revenir  au  traitement  me;cu- 
riel-,  mais  alors  il  faut  redoubler  de  foins  &  de 
précautions ,  pour  ne  pas  ramener  1  hémorrhagie. 

Quelquefois  encore  le  traitement ,  dont  il  eft 
ici  queftion  ,  détermine  des  attaques  épileptiqnes, 
fur-tout  chez  des  perfonnes  qui  en  avoient  déjà 
éprouvé  auparavant. La  circonfpection  dan- 1  admi- 
niftration  des  frictions  ,  les  remèdes  laxatifs  & 
les  anrifpaimodiques  ,  font  les  feuls  'moyens  de 
prévenir  de  nouvelles  attaques. 

Nous  ne  nous  arrêterons  pas  à  parler  des  au- 
tres accidens  ,  qui  peuvent  avoir  lieu  pendant 
cette  féconde  époque  &  pendant  la  troi/ième  ; 
quoiqu'embarraffans  pour  le  Praticien ,  ils  font 
bien  moins  dangereux  que  ceux  dont  nous  avons 
fait  mention  ,  &  la  conduite  qu'on  doir  tenir  à 
leur  égard  fe  déduira  facilement ,  de  ce  qui  a  été 
dit  relativement  aux  autres. 

Lorfque  par  l'imprtffion  du  froid ,  ou  par  quel* 
qu'autre  caufe,  une  Salivation  ,  même  peu  abon- 
dance, vient  à  s'arrêter  fubitement ,  il  en  réfulte 
quelquefois  des  (ymptômes  très-graves.  Ainfi,  l'on 
a  vu  quelquefois  des  ophtalmies  opiniâtres,  des 
douleuts  atroces  dans  les  membres,  des  vom  ffemeng 
qu'aucun  remède  ne  pouvoir  arrêter,  occalionnée 
par  cette  caufe  ,  &  ne  céder,  après  mille  autres 
tentatives  ,  qu'à  une  dofe  de  mercure  luffifar>te, 
pour  rappeller  la  Salivation  qui  avoit  été  mcon- 
lidérément  fuppiimée. 

Une  Salivation  opiniâtre  eft  quelquefois  fymp- 
tomatique  de  quelque  irritation  des  part'es  voi- 
fines.  On  a  obfervé  un  accident  pareil ,  réfultant 
d'une  accumulation  de  petits  paquets  de  laine, 
qui  avoient  été  introduits  &  abandonnés ,  par 
négligence ,  dans  le  conduit  auditif.  On  l  a  vu 
réfultcr  aufli  de  l'irritation  occalionnée  par  une 
concrétion  pierreufe  ,  formée  dans  le  canal  fali» 
vaire.  Dans  l'un  &  l'autre  cas ,  la  maladie  a  cédé 
à  l'extraction  de  la  caufe  irritante. 

SANIE.  Matlè  e  féteufe,  qui  décou'e  d'ut-; 
cères  mal  conditionnés ,  &  particulièrement  de 
ceux  qui  affectent  des  partie-  membram  ufes; 
Voyei  icriOREUX.  La  Sanie  diffère  du  vé'ira- 
ble  pus ,  qui  tft  plus  épais  &  plus  blanc.  Voyez 
Pus. 

SANGSUES.  Efpèce  d'infecte,  ou  de  veraqua*! 
tique,  qui  ,  appliqué  au  corps,  perce  la  peau, 
tire  le  fang  des  veines ,  Jt  procure  quelquefois  1» 
fanté  par  cette  évacuation. 

Les  Chirurgiens,  dans  l'application  des  Sang- 
fues,  ptéfèrent  les  plus  petites  aux  groffes  ,  parce 
que  leur  piquure  eft  moins  doulouteufe  ;  &  ,  enrrç 
les  petites ,  on  choitit  celles  qui  font  marquetées 
de  lignes  fur  le  dos. 

Il  n  eft  pas  impoftll  le  que  les  Anci  osaientappris 
à  faigner  de  ces  infectes,  car  tout  le  monde  fait 
que  lorfque  les  chevaux  font  auiiésau  Prunes  ga* 
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l'herbe  verfe,  dans  les  éfangs  &  dans  les  rivière1!; 
de  groffes  Sangfues,  qu'on  appelle  Sangfue;  de 
chevaux  ,  s'arrachent  à  leurs  jambes  &  à  'eurs 
flancs,  leur  percent  la  peau,  leur  procurent  une 
hémorrhagie  abondante  ,  &  qu'ils  en  dewennent 
plus  fains  &  plus  vigoureux. 

Si  ,  contre  toute  vraifembîarce ,  Thémifon  n'cfi 
pas  le  premier  qui  fe  foiï  fervi  de  Sangfues,  il 
efi  du  moins  le  premier  qui  en  air  fait  mention; 
Hippocrate  n'en  a  point  parlé,  &  Cceliu-Aure- 
lianus  n'en  dit  ritn  dans  les  extraits  qu'il  a  faits 
des  écrits  de  ceux  qui  ont  prariqué  la  Médecine, 
depuis  Hippocrate  jufqu'à  Thémifon.  Les  Difci  - 
pies  de  Thémifon  fe  fervoient  de  Sangfues  en 
plùfieurs  occafions  ;  ils  appliquoient  quelquefois 
des  ventoufes  à  la  partie  d'où  les  Sangfues  s'étoient 
détachées.  Galien  ne  fait  aucune  mention  de  ce 
remède  ,  apparemment  parce  qu'il  étoit  particu- 
lier à  la  Secte  mérhodique  qu'il  mépriloit.  ii  efi 
vrai  qu'il  en  efi  parlé  dans  un  petit  Traité  im- 
parfait, intitulé:  De  cucurbiculis  ,  de  Jcarifica- 
tione ,  de  Sanguifugis  ,  &c.  qu'on  attribue  à  Ga- 
lien, mais  fans  aucun  fondement;  car  Oribafe , 
qui  a^écrit  des  Sangfues  ,  L.  VU  ,  dit  avoir  tiré 
ce  qu'il  en  rapporte,  d'Antille  &  de  Ménémaque, 
l'un  &  l'autre  de  la  Secle  méthodique ,  ou  du 
moins  ce  dernier.  Il  y  a  apparence  que  l'on  doit 
aux  Payfans  la  découverte  de  ce  remède. 

Quant  aux  choix  des  Sangfues'  qu'il  convient 
d'employer  ,  on  prendra  d  abord  celles  qu'on  au- 
ra pêchées  dans  des  ruiiïeaux  &  dans  les  rivières 
dont  les  eaux  lont  claires ,  ce  font  les  meilleures  -, 
celles  qu'on  trouve  dans  les  lacs  > dans  les  étangs, 
&  dans  les  eaux  croupiffantes ,  excitent  quelque- 
fois des  infiammarions ,  des  tumeurs  &  des  dou- 
leurs violentes.  Les  perfonnes  les  plus  expérimen- 
tées, à  cet  égard,  préfèrent  encore  aux  autres  > 
celle?  qui  ont  la  tête  petite  &  pointue ,  dont  le 
dos  efi  marqueté  de  lignes  verdâtres&  jaunâtres,  & 
-qui  ont  Je  ventre  d'un  jaune  roageâtre  ;  car  , 
lorfqu'elles  ont  la  tête  large,  &  tout  le  corps  d'un 
bleu  tirahr  fur  le  noir,  on  les  tient  pour  être  ve- 
nimeufes.  On  recommande  de  ne  }amais  appli- 
quer des  Sangfues  récemment  pêchées  dans  des 
rivières  ou  dans  des  eaux  troubles ,  &  de  les 
tenir ,  pendant  un  mois  ou  deux  avant  de  s'en  fer- 
vir  ,  dans  un  vafe  d'eau  pure ,  qu'on  doit  changer 
de  tems-en-tems  ,  afin  qu'elles  fe  purgent  de  ce 
qu'elles  peuvent  atoir  de  fale  &  de  venimeux  , 
mais  ceci  mefi  fondé  que  fur  un  préjugé  populaire; 
le  fait  efi  que  les  Sangfues  ,  ainfi  confervées 
dans  l'eau  pure,  s'attachent  à  la  peau  avec  plus 
d'activité ,  &  par-là  font  plus  propres  à  l'ufage 
auquel  on  les  dçftine.. 

Avant  que  d'appliquer  la  Sangfue  ,  on  la  tirera 
de  l'eau,  &  on  la  tiendra  pendant  quelques  minu- 
tes dans  un  verre,  ou  fur  un  linge fec,  afin  qu'étant 
altérée ,  elle  s'attache  ardemment  à  la  peau ,  & 
tire  une  plus  grande  quantité  de  fang.  Quant  à 
la  partie  qu'il  font  faire  piquer ,  ce  font  ordinai- 
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rement  le?  tempes  ou  le  derrière  des  oreilles,  fi 
la  rê'e  ou  les  yeux  font  affectés  par  une  trop 
grande  quantité  de  fang,  ou  font  dans  un  état 
d'inflarom.  :lon  .  &  fur- tout  fi  le  malade  efi  dat:s 
un  état  de  délire.  On  les  appliquera  auffi  quel- 
quefois ,  trè--convenab!ement  ,  aux  veines  du 
fondement  ,  dans  tes  cas  d'hémonhoïdes  fèches 
&  douloureufts  ,  ainfi  que  dans  ceux  d'hémor- 
rhagiesj  de  crachemens  de  fang,  &c.  Elles  font 
très-propres  à  procurer  une  révulfion  ,  lorfque 
l'hémorrhagie  provient  de  l'obflruclion  des  hé» 
rnorhoïde?. 

Avant  que  d'appliquer  la  Sangfue  ,  on  com- 
mencera par  frotter  la  partie  jufqu'à  ce,  qu'elle 
foit  un  peu  rouge.  On  prend  enfuite  l'animal  par 
la  queue  ,  avec  un  linge  fec ,  on  le  lève ,  on  le 
tient  à  moitié  forti  hors  du  vaifleau  ,  &  on  le- 
dirige  vets  l'endroit  où  l'on  veut  qu'il  s'arrache,, 
ce  qu'il  fait  pour  l'ordinaire  avec  beaucoup  d'ar- 
deur. S'il  tft  à  propos  d'appliquer  plùfieurs  Sang- 
fues ,  on  s'y  prendra  fucceifivement  de  la  même 
manière  que  nous  venons  d'expofer.  On  le  fait 
auffi  d'une  manière  plus  expéditive  &  plus  fûrer 
en  mettant  toutes  les  Sangfues  à- la-fois  dans  un 
petit  verre,  dont  on  appliquera  l'orifice  fur  la 
partie  où  l'on  veut  qu'elles  mordent.  Lorfqu'elles- 
refufent  de  prendre,  ce  qui  arrive  quelquefois, 
on  humecte  la  partie  avec  de  l'eau  fucrée ,  on 
avec  du  lait ,  ou  avec  du  fang  ;  û  cela  ne  iuffit 
point,  il  en  faut  choifir  d'autres.  L'application 
des  Sangfues  à  la  caroncule  ,  dans  le  grand  an- 
gle de  l'œil ,  après  la  Phlébotomie  ,  fe  fait  avec 
beaucoup  de  iuccès  dans  les  maladies  inflamma- 
toires de  cet  organe. 

Auffi-tôt  que  les  Sangfues  font  pleines  de  fang, 
elles  fe  détachent  d'elles-mêmes-,  s'il  étoit  à  pro- 
pos défaire  une  plus  grande  évacuation,  on  en 
appliqueroit  de  nouvelles;  en  général,  il  fiiffit, 
pour  tirer  une  quantité  de  fang  fuffifante  >  d'ex- 
pofer la  partie  à  la  vapeur  de  l'eau  chaude,  ou  de 
laver  de  ttms-en-tems  les  piqunrts  avec  de  l'eau 
tiède.  Si  ,  lorfqiron  a  tiré  atîez  de  fang ,  elles  ne 
lâchent  point  prife  d'elles-mêmes  ,  on  n'aura  qu'à 
jetter  fur  elles  un  peu  de  fel  ou  de  tabac  ,  & 
elles  tomberont  (ur-le-champ.  Cette  méthode  vaut 
beaucoup  mieux  que  de  les  détacher  de  force  , 
parce  que  de  cette  manière  ,  on  rifque  d'occa- 
iionner  une  inflammation  dans  l'endroit  où  elles 
font  attachées. 

L'hémorrhagie  continue  ordinairement  pen- 
dant quelques  tems,  quelquefois  pendant  deux 
heures  &  même  davantage  ,  après  que  les  Sang- 
fues font  tombées.  Comme  on  ne  reçoit  poinî 
alors  le  fang  dans  des  vaiffeaux  ,  &  qu'il  efi  en- 
tièrement abforbé  parle  linge  ,  il  paroît  être  en- 
beaucoup  plus  grande  quantité  qu'il  n'eft  en  effets, 
ce  qui  fou  vent  alarme,  mat-a-propos  ,  le  maladtt 
ou  les  affiftans.  Dans  le  cas  où  quelques  piquure-s- 
eontinueroient  à  donner  une  certaine  quantité  de 
fang  ,  on  fera  toujours  le  maître  d'eu  arrête* 
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l'écoulement ,  au  moyen  d'un  peu  d'agaric ,  par- 
tour  cù  l'on  pourra  employer  une  légère  com- 
preiîïon  ^  ou  par  l'application  d'un  ftvpique, 
comme  l' eau-dé-vie  ,  avec  un  peu  de  coLoihar 
mis  en  poudre  -,  mais  on  a  rarement  befoin  de 
recourir  à  ce  moyen.  Article  extrait  de  l'Ancienne 
Encyclopédie. 

Nous  ajouterons  ici  que  les  Sangfues  ,  qui  font 
un  de-  moyens  Us  plus  commodes  &  les  plus 
fûrs  de'faireunefai<mée  topique,  s'emploient  avec 
fufccès  ,  non- feulement  dans  les  cas  indiqués  ci- 
defïu-  ,  mais  encore  dans  tous  ceux  d'inflamma- 
tion plilegtnoneufe  ,  quelle  qu'en  foit  la  caufe  ; 
ellts  procurent  un  forlagemenr  très-prompt  dans 
des  doul  tirs  fi;<e-s,  rhumatifmales  ,  ou  de  toute 
aut'e  natu:e  ,  &  leur  ufage  a  été  quelquefois  de 
la  plus  grande  efficacité  dans  le  cancer.  Voye{  ce 
mot.  '  ■ 

SAPORTA.  (Antoine)  Ses  Ancêtres  étoient 
originaires  de  Dérida,  en  Efpsgne.  11  vécut  dans 
le  quinzième  fiècle,  &  fut  reçu  Docteur  ,  en 
l'Univerfiié  de  Montpellier,  en  1-5 y i.  Dix  ans 
après  fa  réeption,  il  fuccéda  à  Gilbert  Griffi, 
comme  ProftfTeui  Royal,  &  bien -tôt  il  fut  nom- 
me Chancelier  de  l'Univerfité ,  à  la  place  de 
Rondelet,  que  la  mort  venoit  d'enlever,  lien 
remplit  les  fonctions  pendant  treize  ans,  avec  les 
applamlifiemens  de  tout  le  monde.  Saporta  eut 
une  très-grande  réputation  ,  &  conféquemment 
une  pratique  très-multipSiée.  11  eut  peu  de  teins 
pour  écrire }  le  feul  ouvrage  que  nous  ayons  de 
lui  ,  éfi  un  Traité  qui  parut  après  fa  mort ,  fous 
ce  drre  :  De  tumoribus  preeter  naturam  libri  quia- 
que'.  Lugd.  /  624*  in- 1 1.  Ses  dmfions  &  indica- 
tions font  à-peu-près  les  mêmes,  que  celles  qu'on 
trouve  dans  les  ouvrages  de  ceux  qui  l'ont  pré- 
cédé 5  on  y  rencontre  cependant  quelques  obferva- 
«ions  relativement  à  l'aneurifme,  qui  font  entiè- 
rement neuves  pour  le  tems  où  il  écrivoif.  11 
s'agit  d'une  fumeur  de  ce  genre  ,  qui  parut  au- 
deilbus  de  l'angle  inférieur  de  l'omoplate.  ÎSTotre 
Auteur  ,  d'ap:  ès  tous  les  lignes ,  annonça  un  aneu- 
rifme  ,  &  porta  en  même -tems  un  prognoftic  fâ- 
cheux. On  appella  en  confultation ,  deux  Méde- 
cins ,  qui  furent  d'un  avis  contraire.  Le  malade 
mourut  quelque  tems  après  *,  l'ouverture  du  corps, 
dit  Saporta  ,  jufiifia  la  vérité  de  mon  diagnofïic. 
11  for  lit  de  la  tumeur  une  grande  quantité  de 
farg  ,  &  nous  vîmes  une  des  artères  inrercofia- 
Ics extrêmement  dilatée  -,  il  y  avoit  du  fang  épan- 
ché ectre  les  mufcles  intercoflaux  ,  la  côre  &  la 
vertèbre  voifine  nous  parurent  cariées  :  Saporta 
fait  une  remarque  bien  jufieau  (ujet  de  l'aneu- 
rifme ,  c'tfi  qu'il  fe  préfente  fou  vent  avec  l'appa- 
rence fi  trompeufe  d'un  œdème  ,  qu'il  tft  facile 
de  s'y  méprendre  *,  il  cite  ,  à  ce  fujet  ,  un  Chirur- 
gien de  Montpellier,  qui  tomba  dans  cette  er- 
reur le  malade  fuccomba  par  l'hémorrhagie.  Sa- 
porta pratiqua  long-tems  la  Médecine,  avec. la 
plus  grande  difiintiion,  11  mourut  à  Montpellier  , 
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fincèrement  regretté  du  Public,  en  1473.  On  doit 
à  Henri  de  Gras ,  Praticien  à  Lyon  ,  de  l'avoir 
fait  connoîrre  à  la  poftérité,  en  faifant  imprimer 
fon  manuferir,  qu'il  trouva  dans  la  Bibliothèque 
deRanchin  ,  Chancelier  de  l'Univerfiié  de  Mont- 
pellier. {M.  Petit  Radel.  ) 

SARCOCELE,  de  2*/>£  &  Procidentia 
carms ,  hernia  carnofa,  chiite  de  chair.  Il  femble 
que  les  Auteurs  aient  pris  à  tâche  d'obfcurci;  la 
plupart  des  maladies  qui,  chez  l'homme,  atta- 
quent les  parties  de  la  génération  ,  tant  leur 
nomenclature  grecque  efr  peu  exprefiive  ,  &  fou- 
vent  même  propre  à  mener  à  l'erreur  ,  ainfi  qu'on 
l'a  pu  voir  aux  articles  Pneumatocèle  ,  Cia.- 
cocèle  ,  &  autres  efpèces  de  fauffes  hernies , 
dont  nous  avons  fait  mention  dans  le  corps  de 
cet  Ouvrage.  L'art  a  befoin  d'une  grande  réforme 
à  cet  égard  ,•  mais  chercher  à  la  faire,  après  que 
les  termes  font  en  quelque  forte  naturalifés,  ne 
feroit-ce  pas  foi-même  devenir  plus  obfcurî  Aulfi  , 

!  pour  éviter  un  pareil  défaut,  avons-nous  cru  de- 
vroir  conferver  ceux  déjà  reçus,  tout  en  faifant 
voir  leur  impropriété,  quand  l'occafion  s'en  pré- 
fente. Monro  ,  qui  étoit  choqué  de  cette  barbarie 
des  Ecoles,  à  vouloir  défigner  des  maladies  que 
tous  doivent  entendre,  par"  des  termes  ufirés,  il  y 
a  deux  mille  ans  &  plus  ,  trouvoit  ce  que  nous 
trouvons  encore  actuellement ,  beaucoup  d'obfcu- 
rité  dans  la  nomenclature  des  maladies  qui  atta- 

I  quent  le  ferotum  &  les  organes  qu'il  renferme.  Il 
voyoit,  ce  que  nous  voyons  encore  de  nos  jours, 
l'embarras  où  font  les  Etudians,  pour  trouver  les 
caractères  principaux  des  maladies  dans  les  noms 
qui  les  repréfentent.  Perfuadé  des  inconvéniens 
fans  nombre  auxquels  donnoit  lieu  une  pareillein- 
conféquence ,  il  propofoit  de  donner  à  chacun  des 
noms  plus  exacts ,  &  qui  euflent  rapport  aux  mêmes 
maladies  ,  qui  naiffent  dans  les  autres  parties  du 
corps.  Ainfi  ,  il  propofoit  de  nommer  tumeur 
cedémateufe  du  ferotum  ,  ou  du  cordon  fperma- 
tique ,  hydropifie  enkiftée  du  cordon  ,  des  m~ 
niques  ou  du  lac  herniaire ,  les  collections  aqneu- 
fes  de  ces  parties,  &c.  Cette  méthode  nous  pa- 
roîtroit  bonne  pour  un  ouvrage  particulier  ,  elle 
ne  conviendroit  point  à  un  de  la  nature  de  celui- 
ci  ,  aufli  ne  l'avons  point  employée.  Mais  reve- 
nons au  Sarcocèle. 

C'efl  une  inrumefeence  chronique  du  tefiicule , 
dans  laquelle  les  vaifTeaux  infiniment  délicats  de 

\  cet  organe,  font  convertis  en  une  fub  fiance  dure  , 
ré-fiftante  ,  &  qui  offre  affez  l'apparence  de  h 
chair,  quoique  plus  feuvent  encore  elle  foit  plus 
compacte,  &  femble  même  être  un  véritable  car- 
tilage ,  comme  Ruifch  en  cite  un  exemple  dans 
l'un  de  fes  Tréfors.  Dans  les  cas  ou  la  maladie 
date  de  fort  loin  ,  le  .  tefiicule  fe  trouve  confondu 
avec  toutes  fes  membranes  ,  &  l'on  ne  trouve  au- 
cun intervalle  entre  l'albt'ginée  &  le  périt:ftes  :  la 
tumeur  offre  dans  fon  intérieur  ,  une  folidité  qui 

1  n'efl  pas  la  même  ;  il  efl  même  certains  endroits 
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ou  la  fubftance  du  tefticule  eft  convertie  en  «n 
véritable  putrilage,  ainfi  qu'on  s'en  eftaftùré  par  la 
diffection.  Les  Anciens  ont  fcrupuleufement  diftin- 
gué  différentes  efpèces  de  cette  maladie  ,  félon 
la  bénignité  ou  la  malignité  de  fes  fymptômes. 
Ainfi,  dit  Pott ,  qui  fait  cette  remarque,  le  Sar- 
cocèle,  l'hydro-farcocèle,  le  fchirre,  le  cancer  , 
ce  qu'ils  défignent  fous  le  caro  adnata  ad  vafa , 
ad  teflem  ,  qui  ne  font  tous  que  différens  états 
d'une  môme  maladie,  font  regardés  comme  au- 
tant d'affections  particulières  ,  qui  demandent  un 
trairement  différent,  &  relatif  aux  autres  caufes 
variées  qui  les  produifcnt.  Si  le  corps  du  tefîicu- 
le  ,  quoique  augmenté  &  endurci  à  un  certain 
point,  eft  parfaitement  égal  par- tout  ,  fans  dou- 
leur ,  ni  aucun  (igné  d'épanchemem,  &  qu'il  n'oc- 
cafionne  aucun  femiment  de  gêne,  finon  celui  qui 
dérive  de  fon  poids,  on  le  défigne  alors  fous  le 
nom  de  Sarcocèle,  ou  Schirredu  tefiicule.  Mais, 
fi  avec  ces  apparences,  fe  trouve  jointe  une  col- 
lection de  matière  dans  la  tunique  vaginale,  la 
maladie  alors  prend  le  nom  d'Hydro  Sarcocèle-, 
fi  la  partie  inférieure  du  cordon  fpermatique , 
ainfi  que  l'épididyme  font  augmentés  en  volume, 
s'ils  font  durs  &  noueux,  on  défigne  l'affection 
fous  le  nom  de  caro  adnata  ad  vafa,  dans  l'idée 
où  l'on  eft  que  c'eft  un  champignon,  ou  fongus 
de  la  partie.  Si  le  tefiicule  lui-même  offre  diffé- 
rentes inégalités  à  fa  furface,  fans  aucune  dou- 
leur ,  c'eft  le  caro  ad  nata  ad  teflem.  Si  aux  appa- 
rences du  Sarcocèle  fe  joignent  des  douleurs  , 
irrégulièrement  récurrentes ,  c'eft  le  Cancer  caché 
ou  bénin.  Si  ces  fymptômes  font  compliqués  d'ul- 
cérations ,  que  la  douleur  foit  aiguë  ,  qu'il  y 
ait  hémorrhagie ,  hiperfarcofe  ,  c'eft  le  Cancer 
malin  ou  confirmé. 

Le  véritable  Sarcocèle  n'eft  ,  le  plus  fouvent , 
qu'une  affection  locale  \  mais ,  quelquefois  à  cette 
affection  fe  joignent  différens  fymptômes ,  tels 
qu'une  apparence  pâle  ,  comme  plombée ,  des  in- 
digeflions ,  des  naufées ,  un  dévoiement  qui  an- 
nonce un  délabrement  des  vifcères  de  la  première 
digeftion.  Le  mal  n'occupe  d'abord  que  le  tefticu- 
le  -,  mais,  par  la  fuite ,  il  fait  des  progrès  par  le  haut, 
il  affecte  le  cordon ,  &  fe  propageant  jufques  dans 
le  ventre ,  il  devient  incurable.  Le  volume  qu'ac- 
quiert alors  le  tefiicule  eft  furprenant;  Dionis 
rapporte ,  dans  fon  Traité  d'Opération ,  qu'un  Ma- 
labareen  portoitun  dur  comme  une  pierre,  d'un 
pied  trois  pouces  fix  lignes  de  longueur  ,  &  d'un 
pied  trois  pouces  de  largeur^  fur  le  devant  cette 
tumeur ,  dont  la  relation  avoit  été  envoyée  de 
Pondichery,  en  1710,  par  le  Père  Mazarer, 
pefoit  environ  toisante  livres.  Le  D.  Schotte  fait 
mention  d'un  encore  plus  volumineux  ,  chez  un 
Nègre  -,  on  peut  voir  ce  qu'il  en  dit  dans  les 
Tranfactions  Philofophiques  de  la  Société  Royale 
de  Londres.  Lorfque  la  tumeur  a  acquis  ce  vo- 
lume &  cette  folidité ,  elle  peut  refler  long-tems 
fans  occafionner  aucun  mal  par  elle-même,  quand 
Chirurgie.  Tome  II ,  IL'  Partie, 
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on  a  le  foin  de  la  bien  foutenir,  pour  qu'elle  ne 
fatigue  point  le  cordon  ;  mais  s'il  eft  des  endroits 
plus  moux  ,  &  conféquemrxent  plus  fufctptibîes 
des  actions  de  la  vie,  la  tumeur  trawlle.,  & 

•bien-tôt  elle  dégénère  en  un  véritable  Cancer.  On 
a  généralement  cru  qu'une  pareille  dégénérefeence 
ne  pouvoit  commencer  par  l'épididyme  &  le  cot- 
don.  Poît  réfute  cette  opinion  d'après  fa  propre 
expérience  ,  ainfi  qu'on  peut  lé  voir  dans  fa  qua- 
rante-deux y  quarante- huit  &  quarante  -  neu- 
vième obfervation  dont  les  fuites  ont  été  fâ- 
cheufes.  Dans  quelques  cas  aufïï ,  il  fe  fait  un  amas 
d'eau  dans  la  tunique  vaginale,  qui  produit  i'état 
mixte,  qu'on  appelle  Hydro-  Sarcocèle  ;  &  dans 
d'autres ,  c'eft  le  corps  du  tefticule  même  qui  con- 
tient, dans  quelques  loges,  une  efpèce  d'eau  trouble, 
où  une  fanie  fangninolente,  &  même  une  matière 
fétide  &  comme  purulente. 

Le  Sarcocèle  fuccède  à  la  contufion  ou  com- 
prefiion  du  tefticule  ,  à  l'application  irréfléchie 
des  répereuftifs  ou  réfolutifs  très-actifs,  dans  les 
cas  de  gonflement  inflammatoire  du  tefticule  ;  où 
il  eft  dû  au  vice  des  humeurs ,  notamment  à  une 
diathèfe  vérolique  ou  ferophnleufe ,  quelquefois 
il  eft  la  fuite  d'un  fpermatocèle  ,  dont  la  réfo- 
lution  n'a  pu  s'opérer.  Quelques  Auteurs  admettent 
encore  un  Sarcocèle  comme  confécutif  à  l'hydro- 
cèle-,  mais ,  en  examinant  bien  leurs  preuves ,  ont 
voit  qu'ils  prennent  l'effet  pour  la  caufe  ,  &  que 
le  Sarcocèle  eft  toujours  antérieur  à  la  maladie, 
qui ,  alors  la  complique.  En  effet ,  dans  le  cas  où 
l'hydrocèle  a  commencé  la  maladie ,  fon  a  tou- 
jours obfervé  que  le  gonflement  du  tefticule  qui 
l'accompagne,  étoit  d'une  nature  molle  &  comme 
pulpcufe,  ce  qui  n'eft  nullement  le  caractère  du 
Sarcocèle.  Voyei,  à  ce  fuiet,  l'article  Hydro - 
Sarcocèle.  Cette  obfervation  mérite  la  plus 
grande  attention,  elle  eft  de  la  dernière  confé- 
qnence  ;  car  ,  dans  la  perfuafion  où  l'on  éroit 
que  le  gonflement  du  tefticule  étoit  fchirreux  ,  on 
a  fouvent, [k  l'ouverture  d'un  hydrOcèle ,  emporté 
un  tefiicule  qu'on  auroit  pu  conferver ,  fi  l'on 
n'eût  point  eu  l'efprit  imbu  d'une  fauffe  opinion. 

On  ne  fauroit  donc  trop  faire  attention  aux. 
lignes  qui-èaractérifent  le  Sarcocèle  5  les  affections 
qui  ont  précédé  la  maladie  ,  les  fymptômes  qui 
l'accompagnent,  comparés  à  ceux  qui  pourroient  en 
indiquer  un  autre  ,  font  pour  l'homme  réfléchi 
un  moyen  d'éviter  l'erreur.  Cependant  quelque- 
fois on  fe  trompe,  Foreftus  cite  un  homme  qui 
avoit  une  tumeur  dure  du  tefticule,  &  qui,  com- 
me un  fchirre, diflendoit  tout  le  ferotum-,  elle  fit 
des  progrès  pendant  cinq  ans  ;  tous  les  Prati- 
ciens la  jugeoient  un  Sarcocèle ,  elle  s'amol- 
Jit  par  l'ufage  des  émoi  liens  &  des  maturatifs  ; 
elle  fe  rompit  énfuite  ,&  l'évacuation  d'une  gran- 
de quantité  d'eau  ,  procura  l'affaiftemenr  du  fero- 
tum &  du  tefticule.  La  tumeur  étoit  donc  une 
hydroçèle  qu'on  avoit  méconnue  ,  obferve  feû 

-  M.  Louis  ,  &  à  laquelle  en  durcit  pu  porter  remèd* 
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bien  plutôt  ,  fans  cette  erreur  dans  le  diagnoflic. 
En  général  ,  quand  on  fent  manifeftement  une 
augmentation  dans  le  volume  du  tefticule,  qu'on  en 
fent  la  chair  beaucoup  plus  dure,  &  la  fui  face  beau- 
coup plus  raboteufe  &  inégale  qu'elle  ne  doit  être  , . 
eue  cet  organe  eft  douloureux  au  toucher ,  que 
les  douleurs  fe  font  fentir ,  lorfque  la  tumeur  eft 
abandonnée  à  elle,  le  long  de  l'aine  jufqu'au  dos, 
on  peut  prendre  tous  ces  indices  comme  autant 
d'annonces  du  Sarcocèle. 

Le  prognoflic  du  Sarcocèle  eft  différent  ,  fui- 
vant  les  caufes  qui  l'ont  produit  ,  les  progrès  : 
plus  ou  moins  rapides  qu'il  a  fait  ,  fuivant  les 
difpofitions  qu'il  a,  à  ne  pas  changer  de  caradère, 
ou  à  fuppurer  &  devenir  cancéreux ,  &  fuivant 
ladiathèfe  desfujetsqui  enfunt  affeclés.  Les  grands 
principes  de  l'Art  doivent  guider  ici  dans  l'annonce  j 
qu'on  pourra  fai:e  du  bon  ou  du  mauvais  fuccès,  \ 
&  des  moyens  qu'il  faut  ehoifir  pour  en  opérer 
la  cure.  11  eft  certain  que,  lorfque  le  Sarcocèle 
eft  bien  confirmé  ,  il  n'eft  aucun  remède  qui  puifte 
en  opérer  la  guérifon-,  mais  on  ne  peut  gneres  le 
regarder  comme  tel,  que  lorfqn'il  eft  ancien, 
ttès-dur  &  pefant.  Lorfqu'il  t(t  récent  &  dû  à 
une  caufe  extérieure  ,  on  peut  encore  avoir  quel- 
ques efpérances  ,  avant  de  rteoutir  au  dernier 
moyen ,  qui  tft  la  caftration.  Voici  alors  com- 
ment on  pourra  fe  comporter. 

On  fera  obferver  au  malade  un  régime  humec- 
tant -,  on  le  mettra  à  l'ufage  des  boitions  diapho- 
niques ,  légèrement  apéritives ,  &  ,en  même-tems, 
on  lui  fera  prendre  des  bains,  qu'on  continuera 
très-long-tems  ;  on  aidera  ces  moyens ,  par  quel- 
ques faignées  du  bras  ,  félon  que  les  circonftan- 
ces  pourront  le  demander  ,  &  l'on  en  viendra 
enfuite  à  l'ufage  intérieur  des  fondans ,  notam- 
ment à  ia  panacée  ou  au  calomel  ,  dont  on  aidera 
l'aclion  ,  par  des  purgatifs  donnés  de  tems  à  au- 
tre. On  fera  garder  le  lit  au  malade-,  ou  s'il  fe 
lève,  on  foutiendra  la  tumeur  avec  un  fufpen- 
foir  bien  ferré.  On  appliquera  d'abord  des  cata- 
plasmes de  pulpes  émollientes,  pour  ramollir  les 
fucs  épaiftis ,  &  l'on  viendra  enfuite  aux  emplâ- 
tres fon  <ans  ,  tels  que  celui  fait  avec  une  partie 
égale  de  diachylum  &  de  Vigo ,  au  quadruple  de 
mercure.  On  peut  également  avoir  recours  aux 
douches  faites  avec  des  décodions  émollientes  , 
qu'on  coupe  avec  la  leflïve  de  cendre  de  farmens, 
&  dont  on  aide  les  bons  effets  ,  avec  des  cata- 
plafrnes  de  porreaux ,  auxquels  on  ajoute  la  gomme 
amoniaque  dilToute  dans  le  vinaigre.  Quelque- 
fois il  furvîent,  après  un  certain  tems  de  l'ufage 
des  remèdes  >  un  abcès  à  la  furface  du  tefticule. 
Lorfque  les  douleurs  font  modérées ,  il  y  a  tout  à 
efpérer  de  cette  terminaifon  ,  qui  peut  quelquefois 
contribuer  à  la  fonte ,  ou  au  moins  à  la  dimi- 
nution de  la  tumeur  -,  on  laiffera  alors  féjourner 
la  matière ,  dans  le  foyer  de  l'abcès  ,  pour 
qu'elle  fonde  tout  ce  qu'elle  pourra  ,  &  lors- 
qu'on trouvera  la  fluctuation  bien  évidente, 
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on  donnera  itTue  au  pus ,  par  une  fuffifante  orj3 
verture.  Cette  conduite  eft  plus  prudente  que  celle 
de  Municks ,  qui  confeille  d'attaquer  d'abord  la 
tumeur ,  par  une  incifion  faite  4  fa  partie  fupé- 
rieure,  &  dans  laquelle  on  introduira  ,  au  moyen 
d'une  tente ,  des  remèdes,  très-aelifs  ,-pour  mettre 
la  maffeen  fuppuration.  A  chaque  panfement  on 
aura  foin,  dit-il,  de  nétoyer  la  playe,  fans  en 
exprimer  tout  le  pus,  afin  qu'il  ftrve  à  confu- 
merla  rumeur.  Fabrice  d'Acquapendente,  d'où  il 
femble  avoir  pris  cette  méthode  ,  ne  la  confeilloit 
que  dans  celles  d'hydro-Sarcôcèles,  ce  qui  eftune 
circonftance  bien  différente.  Quelques  Auteurs ,  & 
notamment  nn,dontl'Ouvrage  publié  dernièrement 
pour  les  Elèves ,  croyent  que  le  Sarcocèle,  même 
ceux  d'un  trè,-gros  volume,  peuvent  fe  guérir, 
ou  du  moins  diminuer  beaucoup  par  la  forma- 
tion d'une  hydrocèle  5  c'cfl  une  erreur  qui  ne  peut 
être  fondée  fur  l'obfervation  de  ce  qui  fe  patfe 
dans  h  pratique-,  l'hydrocèle,  en  pareil  cas,  a 
été  méconnue  dans  fon  origine,  ainfi  que  l'rifFec- 
tion  du  tefticule  qui  le  complique.  La  fimple 
évacuation  de  l'eau ,  qui  alors  paroît  néceflaire , 
loin  de  contribuer  à  l'?méiioration  de  la  ma- 
ladie ,  ne  fait  au  contraire  que  l'in  iter  ,•  mais  lorf- 
que l'engorgement  eft  détruit  par  les  remèdes  con- 
venables, if  n'efl  pas  rare  que  le  fluide  fort  reflbr- 
bé.  En  général ,  quand  le  Schirre  eft  bien  formé  , 
il  ne  refte  plus  d'autre  reffonree  que  la  caftra- 
tion ;  c'eft  un  moyen  cruel ,  mais  qui  l'eft  encore 
moins  que  la  méthode  empyrique  de  ces  hommes 
privés  de  toute  connoiffance ,  qui  ne  fe  mêlent  que 
trop  fréquemment  pour  le  malheur  de  l'humanité, 
du  traitement,  tant  intérieur  qu'extérieur,  des 
maux  auxquels  elle  eft  fujette.  Il  porte  l'ef- 
poir  certain  d'un  rétabliffement  ,  quand  le  mal 
eft  pris  à  tems,  au  lieu  que  l'autre  n'offre  que  la 
mort ,  fous  l'apparence  déceptive  de  la  guérifon. 

Les  Auteurs,  dan*  le  cas  qu'ils  défignent  fous 
la  dénomination  de  caro  adnata  ai  vafa  ou  ad 
tejiem,  &  pour  lefquels  ils  offrent  une  théorie 
fingulière,  confeillent  une  pratique  qui  n'eft  rien 
moins  que  bonne-,  la  maladie  n'étant  alors  qu'un 
engorgement  de  l'épididyme,  qui  peut  céder  au 
traitement  raifonné  de  la  vérole,  dont  la  plupart 
du  tems  elle  n'eft  qu'un  fymptôme.  Voyez,  à  ce 
fujet,  les  erreurs  d'André  de  la  Croix,  de  Bru- 
nus,!  de  Roland,  de  Lanfranc  ,  de  Fa11ope,& 
des  deux  Fabrice  ,  dans  les  Ouvrages  qu'ils  nous 
ont  laiflés.  Nous  nous  contenterons  de  terminer 
par  un  Auteur  plus  moderne  ,  Heifler ,  dont  nous 
rapporterons  les  propres  paroles.  quii  vero  car  « 
nis  enatum  à  tefliculo  deprehenditur,  quod  graviter 
hominem  affligat  ,  nec  difeuti  tamen  per  adhibita 
medicamenta  convenientia  queat,  tum  fi  tefticulus 
integer  adhiic  atque  ilibatus  ,  féliciter  ut  pluri" 
mhm  fanari  fine  noxâ  poterit ,  ipfeque  tefticuius 
fervari  ;  dum  modo  quidquid  prœter  naturam  fuper 
inerevit,  deoperto  feroto  quàm  exaâijfîmè  ab  eofer- 
vatur  atque  refeinditur.  Quod  fi  autem  ipjum  tefii- 
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euîum  invaferit,  vel  excindi  etiam  propter  nimios 
cruciatus  vel  fimiles  alias  caufas  ,  indecorè  promi- 
nentes  partes  ncqueant ,  necejjarium  utique  ait 
vel  univerfum  tejîiculum  vel  quamdam  faltem  ejus 
partem  modo  jam  propofito  exfcindere.  On  conçoit 
difficilement  comment  un  Profefleur  auflî  inftruit 
que  celui-ci  ,  a  pu  répéter  ces  étranges  diflirc- 
tions,  qui  pouvoient  palier  dans  des  iiècles  où  l'A- 
natomie  auroitéié  moins  cultivé.  La  véiité  eft  que 
ces  deux  fortes  de  Sarcocèles,  font  des  fymptômes, 
&  non  point  des  maladies,  &  que  provenant  de 
caufes  différentes,  elles  doivent  fe  rapporter  à 
ce  qu'on  appelle  communément  la  hernie  humo- 
rale, ou  le  gonflement  inflammatoire  du  tefticule, 
dont  il  a  été  fait  mention  à  l'article  Gonorhée, 
&  l'autre  au  vrai  Sarcocèle ,  dont  il  eft  fujet  ici , 
ou  à  celui  qui  eft  déjà  dégénéré  en  Cancer. 
{M.  Petit-Radel.) 

SARCO-ÉPIPLOCELE,  de  «#f  tewm  & 
Maladie  compofée  d'un  farcocèle  &  d'une  hernie 
de  Pépiploon  à  l'aine.  Cette  affection  offre  les 
caractères  d'une  complication  ,  qui  fouvent  efl 
difficile  à  connoitre  •,  nous  renvoyons  pour  de  plus 
grands  détails  à  ces  maladies  primitives.  (  M. 
Petit-Radel.) 

SARCO  -  EP1PLOMPHALE,  de  «rê  fctmfep 
&  ^«^.C'eftlamême  maladie  que  celle  que  nous 
venons  d'indiquer,  mais  qui  a  lieu  à  l' ombilic. 
(Af.  Petit-Radel.) 

SARCO- HYDROCELE.  C'eft  un  farcocèle 
accompagné  d'hydrocèle.  Cette  dernière  maladie 
eft  fouvent  confécutive  au  farcocèle  ,  &  provient 
toujours  de  l'obfiacle  que  la  tumeur  oppofe  à  la 
circulation  de  la  lymphe.  Voyei  pour  de  plus 
grands  détails,  l'article  Sarcocèle.  [M.  Petit- 
Radel.) 

SARCOME.  Tumeur  molle  ,  fans  changement 
de  couleur  à  la  peau,  indolente,  formée  par  un 
amas  contre  nature  de  fucs  graifleux  &  lympha- 
tiques. Les  Grecs  ont  pris  ces  tumeurs  pour  des 
excroifîances  charnues ,  c'eft  pourquoi  ils  les  ont 
appellées  Sarcomes ,  <r«p,"i"ctT<ï,  Elles  ne  font  que 
la  portion  de  la  membrane  cellulaire  tuméfiée. 

Toutes  les  parties  du  corps  font  fujettes  au 
Sarcome  ,  c'eft-à-dire  ,  à  des  tumeurs  fongueufes. 
C'eft  pourquoi  on  a  donné  ce  nom  aux  tumeurs 
ou  excroiflances  de  la  matrice  &  du  vagin,  & 
aux  polypes  du  nez  ;  fur  la  furface  du  corps  tout 
Sarcome  eft  une  vraie  loupe  graiflèufe.  Voyc\ 
Lipome. 

Quelques  Auteurs  ont  pris  beaucoup  de  foin 
de  difiinguer  le  Sarcome  d'avec  le  Polype  -,  mais 
ils  n'ont  pas  établi  cette  diflinc-tion  fur  aucune 
différence  effentielle.  Ces  tumeurs  font  de  même 
nature  ,  &  ce  ne  font  que  des  difpofitions  purement 
accidentelles ,  qui  leur  ont  fait  donner  des  déno- 
minations différentes! 

Le  Sarcome  fe  guérit  en  l'extirpant  avec  l'inftru- 
ment  tranchant ,  ou  en  le  confumant  avec  les 
cauûiques ,  ce  qui  rend  la  cure  plus  longue  & 
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plus  douloureufe  ,  quoique,  par  poltronnerie,  la 
plupart  des  malade;  prêtèrent  ï  cette*  méthode  à 
l'extirpation  par  le  fer.  On  peut  lier  avec  fuccès 
les  Sarcomes  dont  la  bafe  eft  étroite.  Si  le  Sar- 
come eft  carcinomatcux  ,:il  n'y  a  de  guérifon  que 
par  l'extirpation  ,  fi  elle  eft  praticable.  Article 
extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

SARCOMPHALE.de  wrfg  &  Caro  um- 

bilici  ,  excroiffance  charnue  du  nombril.  Maladie 
infiniment  rare,  &  dont  on  ne  trouve  guère  d'exem- 
ples dans  les  Obfervateurs.  Les  rifques  font  les 
mêmes  que  ceux  du  farcome  dont  nous  avons 
parlé  plus  haut  \  auflî  y  renvoyons-nous  pour 
tout  ce  qui  a  rapport  au  diagnoflic.  On  peut  ten- 
ter la  cure  du  Sarcomphale  par  les  émolliens  & 
les  réfolutifs.  Si  ce  traitement  ne  fuffit  pas,  ob- 
ferve  l'Auteur  de  cet  article,  dans  l'ancienne  En- 
cyclopédie, &  que  la  douleur  foit  indolente  & 
un  peu  vacillanre ,  on  peut  en  faire  l'extirpa- 
tion. Pour  cet  effet ,  on  incife  en  long  ra  peau 
qui  recouvre  la  tumeur ,  on  découvre  la  dureté 
farcomateufe,  &  on  la  détache,  avec  le  biftouri, 
des  adhérences  qu'elle  a  contractée  avec  les  par- 
ties voifines.  Il  faut  être  muni  de  quelques  pou- 
dres aftringentes ,  pour  arrêrer  le  fang  qui  fort 
des  vaiffeaux  qui  portent  la  nourriture  au  farco- 
me. A  la  levée  du  premier  appareil  ,  on  panfe 
la  playe  avec  le  digeftif ,  &  lorfqu'on  a  procuré 
la  fuppuration,  on  modifie  l'ulcère  ,  &  l'on  pro- 
cède à  le  cicatrifer  fuivant  les  règles  de  l'Art. 
Si  l'inftrument  tranthant  avoit  laifTé  quelques  ra- 
cines de  l'excrpiirance  ,  on  pourroir  les  confu- 
mer  avec  les  cauftiques.  Extrait  de  l'ancienne 
Encyclopédie.  {M.  Petit-Radel.) 

SARCOPHAGE,  de  ,  chair,  &  de  *ky»t 
je  m&nge,  je  coniume.  Ce  mot  fe  prend  quel- 
quefois comme  fynonyme  de  cauftique  ,  ou  ef- 
carotique  ,  pour  défigner  les  médicamens  qui 
confument  les  chairs.  Voye\  Caustiques. 

SARCOTIQUE  ou  1NCARNATIF.  Médica- 
ment fuppofé  propre  à  faire  revenir  la  chair  dans 
les  ulcères ,  &  dans  les  playes  avec  perte  do 
fubftance.  Les  Auteurs  ont  attribué  cotte  qualité 
à  une  multitude  de  fnbftances,  qu'ils  ont  rangées 
auflî  fous  les  dénominations  de  vulnéraires,  de 
cicatrifans ,  de  déterfifs  ,  de  corroborans ,  &c. 
Voyei  les  articles  Playe,  Régénération, 
Ulcère. 

SARSEPAREILLE.  Smilax  Sarfaparilla ,  Lin. 
Cette  racine  fut  apportée  en  Europe  ,  par  les 
Efpagnols,  vers  le  milieu  du  feizième  fiécle,  & 
regardée  alors  comme  un  fpécifique  contre  la 
vérole ,  maladie  qui  avoit  commencé  à  fe  mani- 
fefter  quelque  'tems  auparavant.  Mais  le  fuccès 
ne  juflifia  point  les  éloges  qu'on  avoit  donné» 
à  ce  remède ,  &  même  des  Praticiens  ont  nié 
qu'il  ait  aucune  vertu  quelconque.  Il  paroît  ce- 
pendant que ,  quoiqu'il  n'ait  pas  répondu  au* 
efpérances  qu'on  en  avoit  conçues  ,  il  ne  laifie 
pas  d'être ,  dans  quelque  cas ,  un  très-bon  fudos 
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rifique  ,  &  même  on  en  a  obtenu  d'excellens 
effets ,  dans  bien  des  cas  fuppofés  vénériens , 
après  l'ufage  du  mercure ,  quoiqu'il  n'ait  peut- 
être  jamais  réuffi  pour  guérir  des  accidens  dépen- 
dans  de  cette  caufe ,  &  ou  le  mercure  n'avoit 
pas  encore  été  employé.  L'on  donne  la  Sarfepa- 
reille  en  décoélion ,  à  la  dofe  de  deux  ou  trois 
onces  de  la  racine ,  pour  autant  de  livres  d'eau 
chaque  jour.  On  emploie  auffi  l'extrait ,  à  la  dofe 
d'un  gros,  trois  ou  quatre  fois  par  jour. 
5   SAUGE.  Salvia  ojjicinalis ,  Lin.  La  décoction 
des  feuilles  de  'cette  plante  s'emploie  comme 
gargsrifme ,  dans  le  cas  de  relâchement  de  la 
luette ,  &  en  fomentation  dans  ceux  d'ecchymofe. 
On  s'en  lave  la  bouche  &  la  gorge ,  dans  les  cas 
<J'aphtes  ou  d'ulcères  de  la  bouche. 
5£  SAVIARD  (  Barthélemi ,  )  né  à  Marolle  fur 
Seine  ,  en  1656.  Il  fuivit  la  carrière  ordinaire  de 
ceux  qui  veulent  être  foncièrement  inflruit  dans 
leur  état ,  il  vint  a  Paris ,  &  y  étudia  fous  les 
plus  grands  Maîtres.  II  entra  à  l'Hôtel-Dieu,  & 
y  pratiqua  la  Chirurgie  pendant  dix-fept  ans.  Il 
s'appliqua  fpécialement  à  la  pratique  de  la  Litho- 
tomie ,  &  y  fut  affez  heureux.  Saviard  a  donné 
différentes  obfervations  ,  qu'on  trouve  dans  le 
Journal  des  Savans,  années  169 1  ,  1692,  1693, 
1694  &  1696.  Mais  l'ouvrage  qui  lui  a  fait  plus 
d'honneur  eft  le  fuivant.  Nouveau  Recueil  d'Ob- 
fervations  Chirurgicales ,  Paris  ,  1702  ,  in  -  S.°  & 
dont  il  y  a  eu  différentes  éditions  &  traductions. 
Eximius  Liber,  dit  Haller  ,  &  qui  contient  plus 
de  121  Obfervations,  laplupart  fort  utilesàcon- 
noître.  Ce  qui  rend  ce  Livre  intéreffant  aux  Pra- 
ticiens ,  c  eft  le  peu  de  théorie  qui  accompagne 
les  faits  :  on  pourroit  peut-être  reprocher  à  l'Au- 
teur un  peu  trop  d'amour-propre  ,  &  des  détails 
fur  des  points  peu  intéreffans,  &  qui  font  fup- 
pofés d'après  la  nasure  même  des  faits  qu'il  dé- 
veloppe,- nuis  il  faut  favoir  fe  mettre  au-dtffus 
de  ces  petits  défauts ,  pour  profiter  de  la  lecture 
defonOuvrage.il  eft  comme  Guy  de  Chauliac , 
grand  partifan  de  la  feclion  du  rectum  ,  toutes 
les  fois  que  cet  inteftin  a  fonfLrt  dénudation  à 
la  fuite  des  ulcères  du  fondement  ;  quand  même 
il  n'auroit  point  été  percé  par  le  pus  ,  &  parce 
que  ,  dit  il ,  l'on  ne  peut  jamais  établir  une  bonne 
cicatrice  dans  le  fond  de  l'ulcère, quand  lamatière 
a  touché  le  corps  de  l'inteftin,  ce  qui  occafionne 
la  récidive.  .  .On  pouiroit  éviter  d'ouvrir  l'in- 
teftin s'il  étois  éloigné  de  l'abcès  ;  car,  fi  l'on 
fem  l'inteftin  bien  mince,  il  faut  néceffairement 
Je  percer,"  &  couper  la  fiftule  pour  guérir  l'abcès 
fans  récidive  :  au  lieu  que ,  fi  l'on  y  remarque 
une  épaiikur  de  chair  affez  raifonnable  ,  l'on  peut 
efpérer  de  guérir  l'ulcère,  fû>ement  &  fans  retour , 
fans  couper  ttntu'iir!.  On  trouve  encore  dans 
cet  Auteur  beaucoup  de  faits  curieux,  relative- 
ment aux  accidens  qui  fuivent  le  grand  appareil, 
l'a  guérifon  de  l'exomphale-,  les  her  nies  avec  étran- 
•gkipent ,  la  chûxe.  de  matrice.  &  les  imjpe[foxar 
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tion  du  vagin.  Saviard  eft  mort  en  1702.  {M, 
Petit-Radxl.) 

SAVON.  On  regarde  le  Savon  appliqué  ex- 
térieurement comme  un  bon  réfolutif.  On  l'em- 
ploie dans  cette  intention  fous  la  forme  de  uni- 
ment après  l'avoir  fait  diflbudre  dans  l'eau-de-vie , 
on  fous  celle  d'emplâtre.  On  en  fait  ufage  pour 
les  tumeurs  enkyftées  &  autres  qui  ne  font  pas 
acompagnées  d'inflammation.  On  l'ajoute  au  Aï 
aux  fomentations  réfolutives  &  aux  lotions  defti- 
nées  à  déterger  les  croûtes  feabieufes  de  la  peau. 

SCAPULAIRE.  Efpèce  de  bandage  qui  fait 
partie  du  bandage  de  corps,  &  dont  on  fe  ferç 
pour  foutenir  la  ferviette  qui  entoure  la  poitrine 
ou  le  bas-ventre.  C'eft  une  bande  longue  d'en- 
viron une  demi-aune,  large  de  quatre  doigts, 
fendue  dans  le  milieu  pour  y  paffer  la  tête ,  & 
dont  les  deux  bouts  pendent  l'un  pardevant  > 
l'autre  par-derrière,  &  s'attachent  à  la  ferviette 
par  des  épingles  pour  l'empêcher  de  defeendre* 
Voye{  Bandage. 

SCARIFICATEUR.  Infiniment  qui  fert  à  Sca- 
rifier. Voye\  Scarification. 

Le  Scarificateur  eft  une  efpèce  de  boîte  dans- 
laquelle  font  douze,  quinze  ou  dix-huit  lancettes- 
qu'on  bande  avec  un  reffbrr,  &  qui  fe  débandent 
par  le  moyen  d'un  autre  ,  frifant  toutes  à  -  la  -  fois 
leur  incifion  dans-  la  peau.  Jufqu'à  l'invention 
de-  cette  efpèce  de  Scarificateur,  qui  eft  moderne* 
on  fe  fervoit  au  lieu  de  lancettes ,  de  petites  roues 
tranchantes. 

L'ufage  du  Scarificateur  eft  d'évacuer  le  fang 
&  les  autres  humeurs  qui  féjournent  fous  la 
peau,  en  y  faifant  un  grand  nombre  d'ouvertures, 
Ufquelies  étant  faites  toutes  à  -  la  -  fois  caufeni 
une  douleur  bien  plus  fupportabie  que  s'il  fal- 
loit  les  fouffrir  l'une  après  l'autre. 

Cet  inftrumen»  n'eft  guères  en  ufage  qu'aprêâ 
l'application  des  ventoufes.  Voye^  Ventouse. 
Il  diffère  peu  de  celui  qui  fe  trouve  décrit  dans 
Ambroife  Paré,  &  dont  cet  Auteur  recommande 
l'ufage  pour  prévenir  la  gangrène  qui  peut  fuivrgt 
les  contufions  •,  au  lieu  de  lancettes ,  il  a  trois 
rangs  de  roues  tranchantes ,  ce  qui  revient  à 
peu-près  au  même  pour  l'effet.  Voye^  les 
Planches. 

SCARIFICATION.  Opération  par  laquelle 
on  fait  plufieurs  incifions  à  la  peau  avec  une 
lancette,  ou  avec  un  inflrument  deftiné  partictir 
lièrem:nt  à  cet  ufage.  Voye\  Scarificateur.. 

La  Scarification  eft  d'ulage  principalement 
dans  l'opération  des  ventoufes  ;  fon  effet  eft 
d'évacuer  le  fang.  Voye\  Ventouse. 

On  fait  des  Scarifications  fur  les  parties  con- 
îufes  ou  violemment  enflammées ,  &  qui  menacent 
de  gangrène..  Ces  incifions  font  des  faignées  lo- 
cales qui  débarraffent  la  partie  fuffbquée  par  la 
plénitude  des  vaiffeaux ou  par  l'épanchementdui 
lang  qui  croupit  dans  ia  partie  dans  le  cas  de 
1.  contufion.  Voye\  Contusion  &  Gangb.èjj£> 
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On  fait  des  Scarifications  aux  jambe; ,  aux 
cuifles,  au  fcrotum  &  autres  parties ,  loifeue  le 
tiffu  cellulaire  eft  infiitré  de  lymphe.  Voyei 
Œdème.  Mais  ces  Scarifications  font  fouvent  fui- 
vies  de  gangrène  j  on  leur  préfère  de  légères 
mouchetures  fur  les  endroits  les  plus  luifans  de 
l'œdème  ;  elles  fc  font  svec  la  pointe  de  la  lan- 
cette, comme  des  égratignures;  on  les  multiplie 
tant  qu'on  veut,  parce  qu'elles  ne  caufent  au- 
cune douleur ,  &  elles  ne  laiflenr  pas  de  pro- 
curer l'écoulement  des  férofités.  On  couvre  ordi- 
nairement les  parties  fcarifiées  de  comprefles  trem- 
pées dans  l' eau-de-vie  camphrée  ou  autres 
remèdes.  Article  extrait  de  l  Ancienne  Encyclo- 
pédie. '  ; 

SCIE.  Infiniment  dont  on  fe  fert  pour  Scier 
les  os  dans  l'amputation  des  membres.  Voye\ 
Amputation. 

Pour  examiner  cet  inflrument  dans  toutes  fes 
parties ,  il  faut  !e  divifer  en  trois  pièces.  Voy. 
les  Planche-:.  La  première  eft  l'arbre  de  la  Scie, 
la  féconde  eft  le  manche ,  &  la  troifième  eft  le 
feuillet.  L'arbre  de  la  Scie  efl  ordinairement  de 
fer,  il  eft  fort  artiflement  limé  &  orné  de  plu- 
fieurs  façons  qui  donnent  de  l'agrément  à  l'inftru- 
ment  ;  mais  l'effentiel  eft  d'en  confidértr  les  trois 
différentes  parties.  La  principale  fuit  la  longueur 
dn  feuillet  &  doit  avoir,  pour  une  Scie  d'une 
bonne  grandeur ,  onze  pouces  quelques  lignes 
de  long. 

Les  extrémités  de  cette  pièce  fonr  coudées  pour 
donner  naiflance  à  deux  branches  de  différente 
ftructure-,  la  branche  antérieure  a  environ  quatre 
pouces  huit  lignes  de  long;  elle  s'avance  plus 
en  avant  &  fon  extrémité  s'éloigne  d'un  pouce 
huit  lignes  de  la  perpendiculaire  qu'on  tireroit 
du  coude  fur  le  feuillet.  Elle  repréfente  deux 
fegmens  de  cercle ,  lefqtiels  s'unifient  enfemble 
formant  au-dehors  un  angle  aigu ,  &  leur  con- 
vexité regarde  le  dedans  de  la  Scie. 

Le  commencement  du  premier  cercle  forme 
avec  la  pièce  principale  un  angle  qui  eft  plus 
droit  qu'obtus  -,  la  fin  dn  fécond  eft  fendue  de 
la  longueur  d'un  pouce  cinq  lignes  pour  loger 
te  feuillet  qui  y  eft  placé  de  biais-  &  qui  forme 
avec  ce  cercle  un  angle  aigu. 

L'extrémité  de  ce  fécond  fegment  de  cercle 
eft  encore  percé  par  un  écrou  comme  nous  allons 
le  dire. 

La  branche  poftérieure  a  un  pouce  de  moins 
que  l'antérieure,  les  deux  fegmens  de  cercle  qui 
la  forment  ,  font  moins  alongés  &  plus  circu- 
laires. Le  premier  fait  un  angle  droit  avec  la 
principale,  &  le  fécond  en  fait  de  même  avec 
le  feuillet  ;  ce  fécond  cercle  fe  termine  en  une 
extrémité  appîatie  des  deux  côtés  3  arrondie  à 
fa  circonférence  &  percée  par  un  trou  quarré. 
L'union  de  ces  deux  fegmens  de  cercle  ne  forme 
pas  en-dehors  un  angle  aigu  comme  à  la  branche 
antérieure;  mais  ils  femblent  fe  perdre  dans  une 


pomme  aftez  grofie  terminée  par  une  mitte  taillée 
à  pans,  lefquelles  pièces  paroiffent  être  la  bafe 
de  toute  la  machine. 

Il  fort  du  milieu  de  la  mitte  une  foie  de  près 
de  quatre  pouces  de  long,  qui  pafle  dans  toute 
le  longueur  du  manche. 

La  féconde  partie  de  la  Scie  eft  le  manche  „ 
il  eft  le  même  que  celui  du  couteau  à  amputa»* 
tion  \  Voye\  Couteau  -,  mais  fa  firuarion  n'eft 
pas  la  même-,  car  au  lieu  de  fuivre  la  ligne  qui 
couperoit  la  Scie  longitudinalement  en  deux 
parties  égales  il  s'en  éloigne  d'un  demi -pouce, 
&  s'incline  vers  la  ligne  qui  feroit  prolongés 
de  l'axe  du  feuillet-,  mécanifme  qui  rend  la  Scie 
fort  adroite  &  fait  tout  autant  que  fi  le  manche 
étoit  contigu  au  feuillet  T  fans  pour  cela  la  rendra 
plus  pefante. 

L'avance  recourbée,  ou  le  bec  du  manche  de 
la  Scie  eft  encore  tourné  du  côté  des  dents  du 
feuillet,  afin  de  fervir  de  borne  à  la  main  du 
Chirurgien.  Ce  manche  eft  percé  dans  le  milieu 
de  fon  corps  fuivant  fa  longueur,  ce  qui  fert  à 
pafîer  la  foie  de  l'arbre  qui  doit  être  rivée  à  fon 
extrémité  poftérieure. 

Le  feuillet  &  les  pièces  qui  en  dépendent  font 
la  troifième  partie  de  la  Scie. 

Ce  feuillet  eft  un  morceau  d'acier  battu  à  froid 
quand  il  eft  prefque  entièrement  conftruit ,  afin 
qu'en  reflèrram  par  cette  mécanique  les  pores  de 
l'acier ,  il  devienne  plus  élaftique  ;  fa  longueur 
eft  d'un  bon  pied  fur  treize  à  quatorze  lignes  de 
large  ;  fon  épaifleur  eft  au  moins  d'une  ligne  du 
côté  des  dents;  mais  le  dos  ne  doit  pas  avoir 
plus  d'un  quart  de  ligne. 

On  pratique  fur  le  côté  le  plus  épais  de  ce 
feuillet  des  petites  dents  faites  à  la  lime  & 
tournées  de  manière  qu'elles  paroifient  fe  jetter 
alternativement  en-dehors  &  former  deux  lignes 
parallèles,ce  qui  donne  beaucoup  de  voie  à  l'inflru- 
ment ,  &  fait  qu'il  pafîe  avec  beaucoup  de  faci- 
lité &  fans  s'arrêter. 

La  trempe  des  feuillets  de  Scie  doit  être  par 
paquets  &  même  recuite  ,  afin  qu'elle  foit  plus 
douce,  &  que  la  lime  puifle  mordre  deffus. 

Les  extrémités  du  feuillet  font  percées  afin  de 
l'aflujettir.  fur  l'arbre  par  des  mécaniques  diffé- 
rentes ;  car  fon  extrémité  antérieure  eft  placée 
dans  la  fente  que  nous  avons  fait  cbferver  à  la 
i  fin  du  feconi  fegment  de  cercle  de  la  branche 

{antérieure  .  &  elle  y  eft  affiijettie  par  une  vis 
qui  la  traverfe  en  entrant  dans  le  petit  écrou 
que  nous  avons  fait  pratiquer  à  l'extrémité  de 
cette  branche. 

L'autre  extrémité  du  feuillet  eft  plus  artifte- 
ment  arrêtée  fur  la  branche  poftérieure  \  elle  y 
eft  tenue,  pour  ainfi  dire ,  comme  par  une  mainr 
qui  n'eft  autre  chofe  qu'une  avance  plate,  légè- 
rement couverte  au-dehors ,  &  fendue  pour  loger 
le  feuillet  qui  y  eft  fixé  par  une  petite  vis  qui 
traverfe  les.  deux  lames  de  cette  main  ■&  le  feuilr 
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1er.  Cette  main, qui  couvre  environ  huit  lignes 
du  feuillet  paroît  s'élever  de  la  ligne  diamétrale 
d'une  bafe  ronde  qui  eft  comme  la  mitte  du 
feuillet*,  cette  mitte  eft  adoucie,  très-polie,  & 
légèrement  convexe  du  côté  de  la  main,  mais 
plane  &  moins  artiftement  limée  à  fa  furface 
poftérieure  ,  afin  de  s'appuyer  jufte  fur  le  trou 
quarré  de  la  branche  poftérieure. 

On  voit  fortir  du  milieu  de  cette  furface  pof- 
térieure de  la  mitte  une  efpèce  de  cheville  diffé- 
remment compofée-,  car  fa  bafe  eft  une  tige  quarrée 
de  quatre  lignes  de  hauteur,  &  proportionnée 
au  trou  quarré  de  la  branche  poftérieure-,  le  relie 
de  cette  cheville  a  un  pouce  de  longueur,  il  eft 
rond  &  tourné  en  vis-,  on  peut  le  regarder 
comme  la  foye  du  feuillet. 

Enfin  la  troifième  pièce  dépendante  du  feuillet 
eft  un  écrou  fon  corps  eft  un  bouton  qui  a 
près  de  cinq  lignes  de  hauteur,  &  fix  ou  fept 
d'épaifleur  ;  fa  ligure  interne  eft  une  rainure  en 
fpirale  qui  forme  i'écorce,  &  l'extérieure  reflemble 
à  deux  poulies  jointes  l'une  auprès  de  l'autre. 

Il  part,  de  la  furface  poftérieure  de  cet  écrou  , 
deux  ailes  qui  ont  environ  neuf  lignes  de  lon- 
gueur &  qui  laiffent  entr'elles  un  efpace  afl'ez 
confidérable  pour  lailfer  pafler  la  foie  du  feuillet 
ou  de  fa  mitte. 

L'ufage  de  cet  écrou  eft  de  contenir  la  vis , 
afin  qu'en  tournant  autour  il  puifle  bander  ou 
détendre  le  feuillet  de  la  Scie. 

La  manière  de  fe  fervir  de  la  Scie,  dont  nous 
venons  de  faire  la  defcription,  eft  de  la  prendre 
par  fon  manche ,  de  façon  que  les  quatre  doigts 
de  la  ma:n  droite  l'empoignent ,  &  que  le  pouce 
foit  alongé  fur  fon  pan  intérieur. 

On  porte  enfuite  l'extrémité  intérieure  du  pouce 
de  la  main  gauche,  ou  le  bout  de  l'ongle  fur  l'os 
qu'on  veut  Scier,  &  dans' l'endroit  où  l'on  veut 
le  couper-,  puis  on  approche  la  Scie  de  cet  en- 
droit de  l'os  &  par  conféquent  auprès  de  l'ongle 
qui  fert  comme  de  guide  à  la  Scie,  &  l'em- 
pêche de  glifler  à  droite  ou  à  gauche,  ce  qui 
arriveroit  immanquablement  fans  cette  pré- 
caution, &  pourroit  caufer  dans  les  chairs  des 
dilacérations  fâcheufes. 

On  pouffe  enfuite  la  Scie  légèrement  &  dou- 
cement en  avant ,  puis  on  la  tire  à  foi  avec  la 
même  légèreté  &  la  même  douceur  ;  ce  que  l'on 
continue  doucement  &  à  petits  coups  julqu'à  ce 
que  fa  voie  &  fa  trace  foicnt  bien  marquée?. 

Quand  une  fois  la  Scie  a  bien  marqué  fa  voie 
fur  l'os  on  ôte  le  pouce  de  la  main  gauche  de 
J'endro't  où  on  l'avoir  pofé,  &  l'on  empoigne  de 
cette  main  le  membre  qu'on  veut  couper  ,  ce 
qui  fert  comme  de  point  d'appui  au  Chirurgien. 
H  ne  faut  plus  alors  Scier  à  petits  coups,  mais 
à  grands  coups  de  Scie,  obtenant  toujours  de 
Scier  légèrement  &  de  ne  pas  trop  appuyer  la 
Sue  i  car,  en  l'appuyant,  fes  petites  dents  entrent 
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dans  l'os  &  l'arrêtent-,  ce  qui  fait  qu'on  ne  Scie 
qu'avec  peine  &  par  fecoufle. 

Il  y  a  de  petites  Scies  fans  arbre  dont  les 
lames,  très— folides ,  font  conrexes  &  montées  fur 
un  manche,  pour  Scier  dans  l'opération  da  trépan 
les  ponts  ou  intervalles  qui  reflent  entre  l'applica- 
tion de  deux  couronnes,  &  avec  lefquelles  on 
peut  Scier  des  pointes  d'os  &  ceux  du  tarfe  & 
du  mératarfe.  Article  de  V ancienne  Encyclopédie. 

SCLÉRIASIS,  2*\»p«*<ris. C'efl  une  maladie  des 
paupières,  dans  laquelle  les  bords  des  cartilages 
tarfes,  font  durs,  fecs  &  comme  calleux.  Galien 
en  feit  fpécialement  mention  dans  fon  Ifagoge. 
Le  Sclériafis  eft  le  plus  fouvent ,  la  fuite  de  la 
pforophtalmie  dont  la  réfolution  n'a  point  été 
complette.  Il  eft  fimple  &  exifte  feul ,  où  il  eft 
accompagné  d'inflammation ,  de  fuppuration  , 
refterrement  &  éraillement  des  paupières.  Le 
Sclériafis,  qui  eft  ancien,  eft  ordinairement  avec 
lippitude,  ou  écoulement  de  chaflle  qui  colle 
entr'elles  les  paupières.  Le  récent ,  eft  celui  qui 
eft  le  plus  fufceptible  de  guérifon.  Il  faut  d'abord 
chercher  à  ramollir  les  duretés  par  l'ufage  des 
lotions  &  des  cataplafmes  émolliens;  en  oignant 
fréquemment  les  bords  des  paupières  avec  le 
beurre  de  cacao.  Lorfque  les  duretés  font  fuffi- 
famment  ramollies,  on  cherche  à  les  réfoudre 
avec  l'onguent  mercuricl ,  les  vapeurs  du  vinaigre 
qu'on  jerte  fur  une  pelle  rouge  ou  la  fumée  du 
café  brûlé.    (M.  Petit  -  Radez.) 

SCLEROPHTALMIE  ,  de  %feç  &  tfM^ 
Vcyei  l'arricle  Xeropatalmie. 

SCULTET,  (Jean)  né  à  Ulmes,  en  1595  ,  d'un 
Marinier.  11  étudia  à  Padoue  fous  Spigel  &  Mar- 
chertis.  Il  fut  reçu  Docteur  en  161 1,  &  revint 
s'établir  dans  fa  patrie,  où  il  pratiqua  long-tems 
&  s'acquit ,  par  fes  fuccès ,  la  confiance  &  l'eflime 
de  fes  concitoyens.  Sculiet  fur  un  de  ces  Méde- 
cins qui  penfent  que  l'exercice  de  la  main  ne  peut 
déshonorer  la  décence  de  leur  état  ;  opinion  qu'ont 
eue,  dans  tous  les  tems,certains  efprits  peu  faits  pour 
avancer  la  Science.  Il  s'appliqua  beaucoup  à  la 
pratique  des  opérations  de  Chirurgie,  &  acquit 
dans  cette  partie  une  très-grande  réputation.  Le 
feul  ouvrage  qu'on  ait  de  cet  Auteur  eft  inti- 
tulé :  X5ip*oo9nx»  ou  Armamentarium  Chirur- 
gicum  tabulis  ceri  incifis  exornatum  Vlmce  , 
1653,  in-foli0-  il  y  en  a  eu  un  très-grand 
nombre  d'éditions  &  de  traductions.  Cet  ouvrage, 
dit  Haller,  m  parut  qu'après  la  mort  de  l'Au- 
teur -,  il  offre  dans  une  nombreufe  fuite  de  Plan- 
ches les  inflrumens  &  appareils  nlités  de  fon  tems; 
mais  ces  Planches  fontprifes  la  plupart  d'Oribafe, 
de  Ferri,  de  Pâré  &  de  Fabrice.  11  éto'f  trèc- 
entreprennant ,  &  dans  la  première  panie  qui 
offre  une  defcription  affez  détaillée  de  fes  inftru- 
mens,  on  le  voit  confeiller  les  opérations  d'après 
les  plus  légères  indications.  La  féconde  partie 
de  l'ouvr?ge  de  Scultet  offre  une  fuite  d'obfer- 
vatiqns  ir fi- bien  faites ,  où  l'on  trouve  des  faits 
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fort  furprenans.  Il  efi  un  des  premiers  qui  aient 
réfuté  le  ligne  des  fractures  du  crâne  donné  par 
les  .Anciens;  de  faire  mâcher  quelque  chofe  de 
dur  pour  favoir  fi  les  bleffés  ne  fentiroisnt  point 
quelque  bruit  dans  la  tête.  11  dit  que  certains 
malades  ont  été  jufqua  cafler  des  noyaux  de 
cerilcs  enrre  leurs  dents,  fans  cependant  qu'ils 
éprouvafîènt  le  moindre  fentiment  ,  quoiqu'ils 
n'en  eufienr  pas  moins  des  fractures  fort  éten- 
dues au  crâne.  Il  parle  de  très-grandes  portions 
de  tibia  enlevées,  fans  que  la  mort  s  en  foit  fui- 
vie  Il  rapporte  l'hiftoire  d'une  paracenthèfe  qui 
fut  huueufe,  quoiqu'il  laiflat  la  canule  dans 
la  pi.iie  ou  il  avoir  faite  obfervation  qui 
pomoif  êrre  f  vorable  au  procédé  de  M.  Mon.ro, 
relativement  à  cette  opération.  On  a  ajouté  de 
nouve  les  Flambes  dans  une  édition  qui  parut 
à  Amfterdam  en  ï66j  \  on  y  a  inféré  aufli  p  u- 
fieurs  obfeivations  qui  font  également  curieufes 
&  qui  rendent  cette  édition  fupérieure  à  toutes 
les  autre?,  Seulret  mour.it,  en  1645,  d'une  apo- 
plexie, à  la  cinquante-cinquième  année  de  fon 
âge  ;  regretté  non-feulement  de  fes  amis ,  mais 
encore  des  perfonnes  de  fon  Art,  à  l'avancement 
duquel  il  a\oit_contribué.  (M.  P eti t-Radel.) 

SLPTIQUi..  Médicament  topique  qui  corrode 
les  chairs,  tel  que  la  pierre  à  cauière,  le  beurre 
d'antimoine,  &c.  Lemotfeprique  efl  grec  ;  il  vient 
de™^  ,  je  fais  pourrir.  Voyei  Caustique. 

SEQUESTRE.  Sequeflrum.  Portion  féparée 
d  un  os  vivant  par  le  mécanifme  de  l'exfoliation 
&  rejtîtée  au-dehors  par  une  inflammation  & 
une  Suppuration  qui  lui  ouvrent  une  iffue. 
Cette  dénomination  s'applique  particulière- 
ment à  toute  partie  qui  comprend  une  por- 
tion entière  d'un  os  cylindrique  ,  ainfi  que 
divers  Observateurs  en  ont  fourni  des  exem- 
ples. Voyez,  pour  de  plus  grands  détails,  les 
articles  Exfoliation  &  Nécrose.  (M.  Petlt- 

Rj4DEI.  ) 

SERINGUE  ,  du  grec  «rup'vç ,  flûte  ,  tuyau  , 
cylindre  creux  ,  avec  un  pifton  ,  dont  la  têîe  efl 
garnie  de  filafle,  de  feûtre  ou  de  caflor,  bien  uni 
&  graiiTé ,  pour  en  remplir  exactement  la  capa- 
cité j  glifler  facilement  dedans,  &  pouffer  quel- 
que liqueur  dans  une  cavité,  ou  en  pomper  les 
fluides  épanchés.  Il  y  a  des  Seringues  qui  con- 
tiennent une  chopine ,  ou  ftize  onces  de  liqui- 
de -,  &  d'antres  plus  petites ,  pour  injecter  les 
playes?  les  ulcères ,  les  fiftules  ,  l'urètre,  la  veflie, 
le  vagin  ,  la  poitrine  ;  par  conféquent ,  il  faut  en 
avoir  de  différentes  grandeurs.  Celles  qui  fervent 
à  faire  des  injections  dans  la  veflie ,  dans  la  poi- 
trine &  dans  les  grands  abcès  ,  font  ordinaire- 
ment longues  de  quatre  pouces  &*  demi ,  fur  un 
pouce  neuf  lignes  de  diamètre.  On  en  a  de  plus 
petites  par  degrés ,  à  proportion  des  cavités  qu'on 
veut  injecter.  La  plupart  de  ces  Seringues  font 
d'étain  -,  leurs  fiphons  ou  canules ,  qui  s'adaptent 
à  l'extrémité  antérieure  du  cylindre,  font  plus  ou 
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moins  longf  ,  gros  ou  menus,  droits  ou  recour- 
bés ,  fuivant  le  befoin.  Quelques-unes  ont  le  bout 
fait  en  poire  ,  percé  de  petits  trous,  afin  qis  la 
liqueur  en  forte  comme  d'un  arrofoir  ,  tel  efi 
celui  qu'on  emploie  pour  le  vagin.  Les  petites 
Seringues  n'ont  pour  fiphon  qu'un  petit  tuyau  py- 
ramidal,  foudé  ou  monté  à  vis,  au  milieu  de 
l'extrémité  antérieure  du  cylindre.  Le  pi/ion  de 
foutes  les  Seringues,  excepte  de  celles  à  lavement, 
efi  terminé  poftérieurement  par  un  anneau,  dans 
lequel  on  palTe  le  pouce  pour  appuyer  deflus 
&  faire  fortir  la  liqueur  ,  tandis  qu'on  fient  le 
corps  de  la  Seringue  avec  I=s  autres  doigts.  On 
fait  aufli  des  Seringues  de  cuivre,  a!Te2  grandes 
pour  injecter  les  vailTcaux  dans  les  préparations 
anatomiques.  Les  Oculifles  fe  fervent  d  une  pe- 
tite Seringue  d'argent ,  appellée  Seringue  ocu- 
laire ,  pour  injecter  les  points  lacrymaux  :  elle  efl 
longue  d'environ  deux  pouces.  Son  diamè- 
ttre  a  quatre  lignes  :  fon  fiphon  ,  long  de  dix 
lignes  &  demie,  s'adapte  fur  la  Seringue,  parle 
moyen  d'une  vis,  qui  s'ajufle  dan?  un  écrou.  L'ex- 
trémité antérieure  de  ce  fiphon,  donne  naiflance 
à  un  petit  tuyau  ,  d'environ  trois  lignes  de 
longueur,  qui  efl  ri  fin,  qu'à  peine  apperçoir- 
on  l'ouverture  qui  efl  au  bout.  Erifin  ,  l'on  a  in- 
venté une  efpèce  de  Seringue  pour  injecter  l'o- 
reille ,  par  la  trompe  d'Euflache.  Son  corps  efl 
affez  fe.mblable  à  celui  des  autres  petites  Serin- 
gues ,  mais  fon  fiphon  efl  un  canal  de  cuir  ,  long 
de  trois  pieds  &  demi  ,  fur  trois  lignes  de  dia- 
mètre. A  ce  canal ,  terminé  en  vis  ,  on  ajoute  en- 
core un  fiphon  auxilaire,  long  de  (ix  grands  pou- 
ces ,  fur  trois  à  quatre  lignes  de  diamètre ,  fak 
d'étain ,  fort  courbé,  &  recourbé  à  contre-fens 
vers  fon  extrémité,  qui  efl  terminée  par  un  mamelon 
alongé ,  applati  par-defius,  &  dont  ia  figure  imite 
en  quelque  manière  celle  d'un  pige-on.  Au  bout 
de  ce  mamelon  efi  un  bouton  ,  haut  àc  deux  lignes , 
percé  fur  fon  fomment  d'un  petit  trou.  C'eft  ce 
bouton  qui  doit  s'adapter  à  l'entrée  de  k  trompe 
d'Euflache,  dans  le  fond  de  la  bouche,  derrière 
la  cloifondu  nez.  Deux  chefes  font  particulières 
à  cette  Seringue  i  i.°  une  foupape  de  cuivre,  garnie 
de  cuir  ,  appliquée  fur  la  tête  du  cylindre,  cou- 
verte d'un  petit  chapiteau  d'étain,  fur  lequel  s'a- 
jufle le  fiphon ,  par  le  moyen  d'un  écrou  d'étain 
qui  y  efl  lié ,  qui  reçoit  une  vis  percée  ,  qui  fe 
trouve  fur  le  fommet  du  chapiteau.  Cette  foupape 
en  fe  levant,  permet  à  la  liqueur  de  la  Seringue 
de  pafler  dans  le  canal  de  cuir  ,  &  en  refufe  le 
retour  en  s'abaiflam.  2.0  Une  pompe  détain, 
compofét  d'un  tuyau  ,  long  d'environ  fix  pouces , 
fur  trois  lignes  de  diamètre ,  dont  l'extrémité 
poflérieure  efl  évafée  en  mamelon  ,  montée  fur 
un  petit  réfervoir  de  neuf  lignes  de  large  vers  fa 
bafe  ,  &  fur  une  culaffe  quarrée ,  large  de  huit 
lignes ,  haute  de  quatre.  Toutes  ces  pièces  fe 
montent  à  vis.  La  culafle  efl  percée  d'un  trou, 
large  de  quatre  lignes,  bouchée  par  une  cheville 
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de  bois ,  suffi  percée  d'un  trou ,  dont  le  diamè- 
tre eft  d'environ  une  ligne  &  demie  ;  fur  le  fom- 
met  de  cette  cheville  eit  attachée  une  foupape  de 
cuivre ,  garnie  de  cuir ,  qui  permet  à  la  liqueur ,  qui 
entre  par  la  çùîaflë  &  le  trou  de  la  cheville,  de 
paffer  dans  le  tuyau  de  la  pompe  $i  dans  la  Se- 
ringue. C'eft  par  cette  pompe ,  potée  dans  un 
grand  pot  d'eau  tiède  ,  qu'on  charge  la  Seringue. 
En  la  faifant  jouer,  l'eau  entre  par  ce  tuyau  dans 
le  cylindre,  parcourt  toute  la  machine,  s'inn'nue 
"  dans  la  trompe  d'Eufiache,  &  fort  par  le  nez  & 
par  la  bouche.  Voye\  le  Traité  des  Inftrumçnj 
de  Chirurgie  par  Garengeot ,  deuxième  édition  , 
où  il  eft  marqué  que  le  lieur  Guyot ,  Maître  de 
Portes  de  Verfailles ,  a  inventé  cette  Seringuspour 
fon  utilité  particulière  ,  &  a  été  entièrement  guéri 
d'une  furdité  de  cinq  ans,  par  le  moyen  de  plu- 
fieurs  injeclions  d'eau  chaude,  qu'il  fit  avec  cette 
Seringue. 

On  peut  auffi  fe  fervir  de  Seringues ,  avec  des 
liphons  particuliers  ,  pour  fucer  les  playes  ,  (ans 
fe  fervir  de  la  bouche.  Voye\  Succion. 

Dans  quelques  Pays  étrangers,  au  lieu  de  Se- 
ringue on  fe  fert  d'une  ve/fie  préparée  &  adaptée 
à  un  fiphon.  Le  défaut  où  l'on  peut  fe  trouver 
de  l'inflrument  couvenable  à  faire  des  injeclions 
dans  une  partie,  peut  être  réparé  par  la  veflie. 
On  noue  d'abord  la  veflie  au-deffus  de  la  canule, 
on  la  remplit  de  la  liqueur  par  l'autre  extrémité, 
qu'on  noue  enfuite.  On  ôte  la  première  ligature, 
&,  par  la  preffion  des  mains,  on  fait  fortir  la 
liqueur  par  le  tube.  Hippocrate  a  décrit  cette  ma- 
nière d'injecler.  Nos  Seringues  font  d'invention 
moderne.  Article  de  V ancienne  Encyclopédie. 

SETON.  Seto  ou  Setaceum  ,  de  Seta,  qui 
lignifie  crin  de  cheval.  C'eft  le  nom  qu'on  donne 
à  une  mèche  de  coton  ,  ou  à  une  bandelette 
de  toile,  qui  fert  à  entretenir  la  communication 
entre  deux  playes. 

Les  Anciens  fe  fervoient  de  crins  de  cheval 
pour  faire  lwirs  Sétons.  Fabrice  d'Aquapendente 
employoit  un  cordon  de  foie.  Les  mèches  de 
coton  font  ce  qu'il  y  a  de  plus  commode,  & 
ce  qu'on  employé  aujourd'hui  le  plus  générale- 
ment ,  quoique  bien  des  Chirurgiens  préfèrent  une 
bandelette  de  toile ,  dans  l'idée  que  le  linge  con- 
vient mieux  aux  playes.  Ils  recommandent  d'effiler 
cette  bandelette  fur  les  bords  pour  qu'elle  pafle 
plus  facilement,  &  qu'elle  s'applique  plus  mol- 
lement aux  parois  de  la  playe. 

Le  Séton  eft  d'un  grand  fecours  pour  porter 
les  médicamens ,  tout  le  long  du  trajet  d'une 
playe  longue  &  étroite,  quia  une  entrée  &  une 
fortie  ,  comme  cela  fe  voit  particulièrement  dans 
les  playes  d'armes  à  feu.  Voye\  Playes  d'ar- 
mes a  feu.  Quelques  Praticiens  objectent  que 
Je  Séton  eft  un  corps  étranger  qu'on  entretient 
dans  la  playe,  &  qu'ainfi,  l'ufage  doit  en  être 
pro'crit  ;  mais  on  ne  peut  fe  difpenfer  de  recon- 
rioitre  qu'il  elt  fouvent  de  la  plus  grande  utilité  : 
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il  empêche  que  les  orifices  des  playes  ne  fe  re- 
ferment avant  le  milieu  j  il  fert  à  porter  les  remè- 
des topiques  dans  toute  leur  profondeur ,  &  à 
conduire  au-dehors  les  matières  nuilibles.  Si  le 
Séton  a  quelquefois  produit  des  accid:ns  ,  que 
l'on  a  vu  cefler  lorfqu'on  l'a  fupprimé,  c'eft  que 
la  playe  n'étoit  point  affez  débridée  ,  ou  que  le 
Séton  ,  tiré  d'un  mauvais  fens ,  accrochoit  quel- 
que efqu  lie  ,  laquelle  en  picotant  des  parties 
très-fenfibles ,  excitoif  de  vives  douleurs.  Lorf- 
que  le  Séton  eft  à  l'aife  dans  la  playe ,  il  ne 
produit  aucun  mauvais  effet  -  il  procure,  au  con- 
traire, de  très-grands  avantages.  Lorfque  la  playe 
eft  mondifiée,  on  ôte  le  Séton,  &  alors  elle  fe 
guérit  fort  aifément,  s'il  n'y  a  aucun  obflacle 
d'ailleurs. 

Pour  paffer  le  Séton  au  travers  d'une  playe  ; 
il  faut  avoir  une  aiguille  deflinée  à  cet  ufage.  Voy. 
Aiguille. 

Le  Séton  doit  être  fort  long  ,  parce  qu'à  cha- 
que panfement,  il  faut  retirer  ce  qui  eft  dans  la 
playe  ,  &  en  faire  fuivre  une  autre  partie  ,  que 
l'on  eft  dans  l'ufage  de  couvrir  d'onguent  ou  de 
cérat,  dans  toute  l'étendue  qui  doit  occuper  la 
longueur  de  la  playe.,  On  coupe  enfuite  ce  qui 
en  eft  forti  &  qui  eft  couvert  de  plis.  Quand 
tout  le  Séton  eft  ufé ,  &  que  l'on  a  encore  be- 
foin  de  fon  fecours ,  il  ne  faut  pas  en  paffer  un 
nouveau  avec  l'aiguille,  mais  on  l'attachera  au 
bout  de  celui  qui  finit,  en  obferv^nt,  autant  qu'il 
eft  poffible ,  de  faire  entrer  le  Séton  par  le  côté 
fupérieur  de  la  playe,  &  de  le  faire  fortir  par  ce- 
lui qui  en  eft  l'égoût. 

Quand  on  fupprimé  le  Séton ,  on  met  affez 
ordinairement  de  la  charpie  brute  ur  toute  la 
longueur  de  l'endroit  fous  lequel  le  Séton  a  paffé, 
&  par  -  deflus  une  compreffe  affez  épaiffe.  En. 
rapprochant  par  ce  moyen  les  parties  du  finus, 
on  procure  une  prompte  réunion. 

Séton  eft  auflî  une  opération  de  Chirurgie  % 
par  laquelle  on  perce ,  ordinairement  d'un  feul 
coup  ,  la  peau  ,  en  deux  ou  trois  endroits  ,  avec 
un  infiniment  convenable,  pour  paffer  une  mèche 
de  coton,  ou  une  bandelette  de  linge,  d'une 
ouverture  à  l'autre  ,  afin  de  procurer  une  fonta- 
nelle ,  ou  un  ulcère  artificiel,  dans  une  partie 
faine.  Le  Séton  fe  pratique  à  la  nuque ,  &  [en 
diverfes  autres  parties  du  corps. 

Il  y  a  bien  des  Auteurs  qui  ne  font  point  par» 
tifans  de  cette  opération.  On  fait  contr'elle  des 
objeclions  qui  lui  font  particuliè  es ,  ou  commu- 
nes avec  les  cautères.  Plufieurt  Pcrfonnes ,  fort 
éclairées  d'ailleurs ,  ne  croient  pas  qu'un  trou 
fait  à  la  peau ,  &  au  tiffu  graiffeux  ,  puifle  fervir 
d'égoût  aux  humeurs  vieiées  ,  qui  produifent 
des  maladies  habituelles,  telles  que  les  maux  de 
tête  invétérés,  les  ophtalmies  opiniâtres,  &c.  Mais 
de  quelque  manière  qu'on  explique  la  manière 
d'agir,  &  les  effets  qu'on  peut  attend;e  de  cette 
opération  ,  il  y  a  en  faveur  de  fes  fuccès ,  les 
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©bfervations  les  plus  multipliées ,  &  le  témoignage 
d'un  grand  nombre  de  Praticien^diflingués.  On 
en  a  paniculièrement  recommandé l'ufage  pour  les 
maladies  de  la  tête  chroniques  rébelles ,  telles 
que  la  céphalalgie,  l'épilepfie  ,  les  affections  fo- 
poreufes ,  &  fur-tout  les  maladies  des  yeux  -,  mais 
on  l'emploie  aufli  avec  un  très-grand  fuccès  dans 
divers  autres  cas ,  tels  que  les  maux  de  poitrine, 
les  inflammations  chroniques  du  foie  ,  le  gon- 
flement de  ia  glande  proftate  ,  &c.  On  applique 
dans  tous  ces  cas  le  Séton,  le  plus  près  poffi- 
ble  de  la  partie  affectée. 

Les  raifons  particulières  qu'on  trouve  dans  les 
Livres  contre  l'opération  du  Séton  ,  ont  pour  fon- 
dement la  méthode  cruelle  fuivant  laquelle  on  la 
pratiquoir.  Les  Anciens  pinçoient  la  peau  avec 
des  tenailles  percées  à  leurs  extrémités  comme 
les  pincettes  à  polypes ,  &  paflbient  un  fer  ardent 
au  travers  de  ces  ouvertures  pour  percer  la 
peau. 

Pour  faire  cette  opération  par  une  méthode 
plus  (impie  &  moins  douloureufe ,  le  Chirur- 
gien pince  la  peau  &  la  graiffe  longiiudinalement , 
avec  les  pouces  &  les  doigts  indicateurs  des  deux 
mains  •,  il  fait  prendre  ,  par  un  Aide  ,  le  pli  de  la 
peau  qu'il  tenoit  de  la  main  droite ,  &  de  cette 
main  .  il  perce  ia  peau  avec  un  petit  biftouri  à 
deux  tranchans-,  après  avoir  retiré  fon  infiniment, 
il  paflë  la  mèche  par  le  moyen  de  l'aiguille  à 
Séton  ;  il  panfe  enfuite  les  deux  petites  playes 
avec  de  la  charpie  ,  une  comprefTe  ,  &  un  ban- 
dage adapté  à  la  partie.  On  peut  avoir  un  biftouri, 
avec  une  ouverture  ou  œil,  vers  la  pointe,  ou 
une  aiguille,  telle  que  nous  l'avons  décrite  ailleurs. 
Voyei  Aiguille-,  par  ce  moyen,  on  paffera  la 
mèche  en  même-tems  qu'on  fera  les  incitions. 

Cette  efpèce  de  fontanelle  a  de  grands  avan- 
tages fur  le  cautère  -,  l'irritation  qu'elle  produit 
a  quelquefois  un  effet  immédiat  fur  la  partie 
affectée  ,  ce  qu'on  n'obferve  point  de  ce  dernier. 
Nous  avons  vu  un  Séton  ,  appliqué  fur  le  côté 
du  thorax,  faire  ceffer  entièrement,  au  bout  de 
quelques  heures ,  un  point  de  côté  très-doulou- 
reux y  qui  duroit  depuis  fix  femaines ,  accompa- 
gné de  divers  fymptômes  de  fuppuration  au 
poumon ,  &  qui  avoit  réfifté  à  divers  autres  re- 
mèdes, même  à  l'action  d'un  véficatoire.  Le  Sé- 
ton fe  fait  dans  un  moment ,  la  fuppuration  s'y 
établit  dès  le  fécond  jour ,  &  dans  l'application  du 
cautère,  il  faut  attendre  la  chûte  del'efcarre,  qui  ne 
fe  fait  fouvent  qu'au  bout  de  douze  ou  quinze  j  ours. 
L'ulcère  formé  par  le  Séton,  eft  tellement  fou- 
rnis à  la  volonté  du  Chirurgien ,  qu'on  l'entre- 
tient auflî  long-tems  qu'on  le  defire,  &  qu'on 
le  guérit  de  même  liés  qu'on  le  fouhaite.  L'ul- 
cère qu'on  fut  avec  le  cautère,  fe  guérit  quel- 
quefois malgré  qu'on  en  ait ,  &  fouvent  on  defi- 
reroit  le  guérir  fans  pouvoir  y  réuflir,  du  moins 
ptxik  promptement  que  le  Séron-,  dans  ce  dernier 
Çhirurgie  Tapie  II }  IL'  Partie, 
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cas ,  la  guérifon  eft  une  affaire  de  vingt-quatre 
heures. 

SEVERIN,  (Marc-Aurèle)  né  à  Carthagène, 
en  Tharfe,  vers  le  commencement  du  feizième 
liècle.  Il  étudia  fous  Jaflblinus,  &  lui  fuecéda 
dans  la  chaire  d'Anatomie  &  de  Chirurgie  ,  que 
cet  Auteur  rempliflbit  avec  la  plus  grande  difiinc- 
tion  ,  dans  le  Collège  de  Naples.  La  Chirurgie  de 
fon  tems  étoit  loin  d'avoir  l'éclat  dont  elle  jouit 
actuellement  -,  Severin  s'en  occupa  ,  &  parvint,  par 
fes  travaux  multipliés ,  à  lui  donner  un  certain 
luftre.  Ses  favantes  leçons  lui  attirèrent  un  très- 
grand  nombre  d'Auditeurs  ;  &  fa  pratique ,  qui 
lui  étoit  htureufe ,  un  prodigieux  concours  de 
malades  qui  venoient  le  confulter.  Aux  connoif- 
fances  foncières  de  fon  Art,  Severin  ajoutoit  celles 
de  la  Botanique  qu'il  poiïédoit  paifaitement , 
pour  le  tems  où  il  vivoit.  Cette  étonnante  réu- 
nion de  Sciences,  qui ,  dans  ces  tems,  étoit  très- 
rare  dans  un  même  fujet ,  attira  les  étrangers , 
qui  déferrèrent  l'Univerfité  de  Padoue,  pour  ve- 
nir étudier  à  Naples.  Au  milieu  d'une  vie  tumul- 
tueufe ,  occupé  de  1  ènfeignement  &  de  la  pra- 
tique ,  Severin  nota  les  cas  de  toutes  les  maladies 
qui  lui  parurent  les  plus  finguliers  ,  &  les 
moyens  les  plus  efficaces  ,  qui  lui  avoient  le  mieux 
réulfi  ;  il  les  a  rapportés  dans  un^Ouvrage  qui 
a  paru  fous  le  titre  fuivant  :  De  efficaci  Medecind 
libri  très  ,  quâ  herculeâ  quafi  manu  armata  cunSta. 
mala  proterunlur  ,  Francfort ,  in-fol.  1646.  Il  y 
en  a  eu  une  traduction  en  françois ,  donnée  à 
Genève,  en  1668  ,  w-4.0  Il  s'y  plaint  de  la  timi- 
dité &  pufillanimité  des  Chirurgiens  de  fon  tems, 
qui  fe  contentoient  des  onguens  &  emplâtres,  & 
qui  craignoient  de  recourir  à  d'autres  moyens  ; 
il  excite  leur  courage  fur  ce  point.  En  général , 
Severin  a  porté  l'enthoulîafme  fur  ce  moyen  , 
au  point  de  regarder  le  feu  comme  un  remède 
univerfel}  tant  eft  grande  l'erreur  des  hommes, 
qui  toujours  mettent  la  vérité  aux  deux  extrêmes. 
Le  feu,  fans  contredit,  eft  un  excellent  remède, 
&  l'on  s'en  fert  actuellement  avec  le  plus  grand 
fuccès ,  fur  les  ulcères  baveux ,  dans  le  traitement 
de  la  carie  &  même  des  hémorrhagies  ,  dans  les 
douleurs  nerveufes,  les  feiatiques  anciennes  ^  mais , 
ce  n'eft  que  dans  dès  circonftances  qu'un  Prati- 
cien feul  peut  apprécier ,  qu'on  peut  y  avoir  recours 
avec  fuccès.  En  général ,  cet  ouvrage  de  Severin , 
quoique  d'un  flyle  diffus,  annonça  dans  fon  Au?= 
teur,  un  très-grand  fond  de  connoiffances ,  & 
fur-tout  beaucoup  d'érudition.  Il  y  a  traité  de 
toutes  les  manières  dont  on  peut  employer  le 
feu ,  dans  les  différens  cas  où  il  peut  être  né- 
ceflaire.  Mais  un  autre  qu'on  apprécie  beaucoup 
plus,  eft  celui  qui  parut  en  1652,  à  Naples, 
fous  ce  titre  :  M.  Àurel.  Severini  de  reconditâ 
abceffuum  naturâ  libri  080.  Il  en  donna,  dès  fon 
vivant ,  une  féconde  édition  ,  trèsraugmentée  âc 
corrigée  ,  qui  parut ,  à  Francfort  ,  en  1643.  Cet 
!  Auteur  parle  de  l'abcès  véritablement  en  maître. 
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If  y  diftingue  l'abcès  critique  d'avec  le  fympto- 
manque  ,  &  il  entre  à  ce  fujet  dans  des  détails, 
lant  fur  fes  différences  que  fur  les  lignes  géné- 
raux &  particuliers.  Les  notions  qu'il  avance 
condniftm  à  des  préceptes  relatifs  à  la  guérifon, 
lefqtiels  font  de  la  dernière  importance.  Quelques 
années  après  avoir  fait  paroître  cet  ouvrage  ,  Se- 
verin  publia  le  fuivant  :  Trimembris  Chirurgie 
inq  uâ  Dittetieo-  Chirurgie  a,  Pharmaco-Chirurgu.  a 
&  Chymico-  Chirwgica.  Lugd.  in-q..°  1653.  C'til 
un  ouvrage  où  l'on  trouve  tous  les  remèdes ,  tant 
Simples  que  compofés  ,  qui  font  de  notre  Au- 
teur ou  d'autre-.  11  a  encore  paru,  fous  fon  nom  , 
un  ouvrage  in-\i,  en  1664,  intitulé  :  Synopfcos 
Chirurgicœ  libri  VI.  C'eft  un  ramas  mal  conçu  , 
&  pour  nous  fervir  des  propres  expreffions  d  Hal- 
ler,  fraus  bibliopolœ  >  meri  funt  morbontm  tituli 
ncque  labor  efl  Severini.  Sevenn  a  fait  paroître 
plufkurs  ouvrages  d'Anatomie,  dont  quelques- 
uns  fontaflez  bienfaits,  &  contiennent  plnfieurs 
obfervations  curieufes.  La  mort  de  cet  Auteur 
annonça  une  révolution  dans  ies  écoles  d'Italie; 
les  étrangers  refièrent  chez  eux  ,  &  s'attachèrent 
aux  P.ofetTeurs  qui  enfeignent  dans  leur  Univer- 
fnè.  (M.  Pztit-Radel.) 

SHARP.  (  Samuel)  11  étudia  à  Londres ,  fous 
îe  fameux  Chëfélden  ,  Chirurgien  en  chef  de  l'Hô- 
pital à  Saint-Guy.  Il  fe  fixa  dans  cette  ville,  &  y  pra- 
tiqua avec  la  plus  grande  diftindion.  Ses  fuccès, 
&  la  réputation  dont  il  jouit,  lui  valurent  le 
titre  de  Correfpondant  de  l'Académie  Roya'e  de 
Chirurgie.  Au  milieu  d'une  pratique  trè  -étendue, 
Sharp  n'abandonna  point  le  travail  qui  pouvoit 
nous  faire  jouir  du  fruit  de  fes  veilles  &  de  fon 
expérience.  Il  nous  a  laiflfé  deux  ouvrages  inté- 
Teiîans  ,  qui  parurent  à  différentes  époques.  Le 
premier  efl  relatif  eux  Opérations  Chirurgicales, 
il  parut  fous  ce  titre  :  A  Tnatijt  on  the  Opérations 
of  Sui-gery,  or  defeription  ,  and  reprejentation  ,  of 
the  infliuments  and  an   introduction  on  the  nature 
and  treatment  of  wounds ,    abcejfcs  and  ulcers 
Tandon  ,  1659 ,  in  8.°  A  peine  ce  Traité  fut-il 
connu  en  Fiance,  qu'il  y  fut  traduit.  Ce  qui 
caraclérife  cet  ouvrage ,   c'eft  que  fon  Auteur 
parle  d'après  lui  ;  ce  qui  efl  d'un  grand  poids , 
quand  on  a  beaucoup  de  jugement,  &  qu'on  efl 
déjà  inflmir  de  ce  qu'ont  donné  les  autres  , 
finon  l'on  tombe  dans  des  emurs  -,  &  c'efl  ce 
qui  eft  arrivé  à  lui-même,  lorfqu'il  avance  que 
l'opération  de  la  taille  avoit  été  défendue  en 
France  par  un  arrêt  du  Parlement.  Afl'ertion  qui 
tu:  abfolument  faufïe.  Le  fécond  ouvrage  que 
Sharp  a  donné  a  pour  titre  :  Enquiry  into  the 
prefent  flate  of  Surgery.  London  ,    1750,  in-8." 
Celui  -  ci  a  étéégalement  traduit  par  M.  Jaulr.  Il 
contient  différentes  obfervations  ,  dont  les  fujets 
font  tous  intérreflans.  Nous  avons  eu  occalion 
d'en  faire  menrion  dans  les  divers  articles  de  cet 
ouvrage.  (  M.  Petit  -  Radbz.) 
SIGNES,  ™/*»<*.  Signa.  Apparences  morbifiques 
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qui  fe  manîfefiant  chez  les  malades,  peuvent  être 
connues  par  elles-mêmes  &  fans  leur  aveu ,  fôijt 
que  ces  apparences  entrent  comme  fymptômes 
de  la  maladie, 'ou  qu'elles  n'en  foi  nt  que  les 
effets  }     tous     les    changemem   enfin   qui  t« 

ma |3 soviet   Xjti    Ta    irrpoyiyovo'ra   n«;    Tôt  /m\Mito.  iV«Sj| 

quœ  fint ,  quœfuerint  &  quœ  mox  ventura  fint, 
denuntiant.  Hippocrate  efl  le  premier  Auteur  qui 
ait  porré  une  attention  férieufe  à  cette  partie 
de  l'Art  de  guérir  -,  auffi  les  dogmes  qu'il  a 
iaifTés  fur  elle  font-ils  fi  bien  établis  fur  les  démar- 
ches de  la  Nature  &  fes  prognoftics  tellement 
cohérens  avec  elle  ,  qu'ils  lui  ont  valu  le  fur- 
nom  de  Divin.  Donnant  peu  de  remèdes  Se 
contemplateur  attentif  de  tout  ce  qui  furvenoit 
dans  le  cours  des  maladies ,  il  avoit  plus  d'occa- 
fions  de  diflinguer  ce  qui  en  étoit  le  produit 
que  ceux  qui  la  tourmentent  continuellement  par 
des  foins  indiferets.  Auffi  fes  aphorifmes  &  fes 
prognoftics  ne  font-ils  qu'un  épiiome  des  bons 
&  des  mauvais  évènemens  qu'il  a  eu  occafion 
d'obferver  dans  fa  pratique.  Galicn  ,  fon  fuc- 
cefteur,  s'efl  moins  érendn  que  lui  fur  le  dia- 
gnoftic-,  mais  aufli  s'eft-il  fp  cia'ernent  occuppé 
des  apparences  qui  annoncent  un  bon  ou  un 
mauvais  événement.  Les   divers  commentaires 
que  cet  Auteur  a  donnés  fur  cette  matière,  prou- 
vent combien  il  s'étoit  livré  à  tout  ce  qui  lui 
a  rapport.  Ici ,  il  prédit  au  Philofophe  Eudême 
le  jour  qu'il  aura  la  fièvre  ,  quelle  en  fera  l'efpèce 
&  l'évacuation  critique  qui  la  jugera.  Là,  il  an- 
nonce nu  Sénateur  Sextus  le  jour  que  la  fièvre 
lui  viendra  ,  qu'elle  ceftera  le  fixième  ,  qu'elle 
reviendra  le  quatorzième ,  &  qu'elle  fe  jugera  le 
le  dix-feptième  par  des  fueurs.  Par-tout  on  voit 
des  preuves  de  fa  fagacité  à  fuivre  les  pas  de 
la  Nature  &  à  en  prédire  les  évènemens.  Le 
coup-d'œil  de  ce  Praticien  étoit  fi  jufie  fur  ce 
point,  qu'il  exciroit  même  la  furprife  des  Mé- 
decins. Quoi  ,  lui  dit  un  jour  en  le  rencon- 
trant ,  Martianus  l'un  des  premiers  Praticiens 
de  Rome  ;  vous  favez  four  ce  qui  efl  contenu 
dans  le  fécond  livre  des  Prognoftics  d'Hippo- 
crate,  je  le  fais  auffi,  &  je  ne  puis  prédire  comme 
vous. 

Les  fignes  font  au  Praticien,  ce  qn'eft  à  l'Af- 
tronome  ,  qui  cherche  à  faire  un  fyftêtne,  l'ap- 
parence d  un  aftre  à  tel  ou  tel  point  du  firma- 
ment. Ils  ne  dénoncent  rien  quand  on  les  confîdère 
ifoles  ,  mais  bien  quand  on  les  a  réunis  pour  en 
obferver  les  diverfes  circonftances. 

 ait  e  ri  us  fie 

Altéra  pofeit  opem  rcs  ,  &  conjurât  amick. 
Ils  ne  font  pas  toujours  pa.rie  de  la  maladie 
quoique  plufieurs  puiffent  y  entrer  comme  fymp- 
tômes  ;  ainfi  ,  des  urines  graveleufes  ,  fanguino- 
ientes ,  des  excrémens  purulens  teints  de  fang, 
la  matière  ichoreufe  noirâtre  qui  fort  d'un  ul- 
cère ou  d'une  carie  cachée,  qui  ne  fauroient  confir- 
mer aucun  fymptôme  ,  deviennent  néanmoins 
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autant  de  Signes  pathognomohiques  dans  un  très- 
grand  nombre  de  cas. 

Les  fymptômes  font  les  parties  intégrantes  des 
maladies,  ils  doivent  donc  en  être  les  premiers 
Signes-, l'urine  &  autres  excrétions  ainfi  que  le  pouls 
ne  doivent  êtreconfidérés  qu'autant  qu'ils  viennent 
à  leur  apppui  &  leur  donnent  une  nouvelle 
force.  Ainfi  ce  feroit  la  preuve  d^une  bien  grande 
ignorance  que  de  ne  s'arrêter  qu'aux  Signes  pour 
avoir  une  notion  exacte  des  maladies,  ce  que 
font  tous  les  jours  les  Charlatans  ici  comme  par- 
tout. Une  maladie  ne  peut  être  apperçue  qu'autant 
qu'on  confidère  tous  les  fymptômes  &  toutes  les 
circonftances  qui  les  caractérisent,  &  que  par  une 
fuite  de  raifonnemens,  d  inductions  &  de  déduc- 
tions,  on  s'eft  afiuré  de  fon  caraèlère.  Or,  une 
pareille  confidéraiion  ne  peut  être  que  le  partage 
de  celui  qidn'a  négligé  aucune  des  parties  de  l'Art 
de  guédr  qui  le  concerne. 

On  difiingue  les  Signes  en  commémoratifs  ou 
anamneftiques  ,  en  diagnoflics,  ou  délotiques  & 
en  prognifties.  Les  Signes  commémoratifs  font 
ceux  qu'offrent  certaines  circonflances  où  le  ma- 
lade s'eft  précédemment  trouvé  &  qu'on  tire  de 
la  revifion  de  tout  ce  qui  s'tfl  fait  av;?nt  l'attaque  de 
Ja  maladie ,  comme  de  la  manière  de  vivre  du  ma- 
lade, du  pa}  s  qu'il  a  habité,  de  la  conflit u don  de  fes 
païens ,  de  la  fitu.tion  où  il  étoit  au  moment 
de  fa  bltffute  ,  s'il  s'agir  d'une  plaie,  les  ma- 
ladies auxquelles  il  a  été  fujeïtes  ou  celles  qu'il 
a  connactées.  Les  Signes  commvmorauf  font  en 
général  hors  du  malade  &  ont  rapport  aux  cir- 
confiances  anré-  édertes ,  ce  qui  ne  fauroit  avoir 
lieu  à  l'égard  des  Signes  disent  flics  S  prognof- 
lics.  Les  Signes  diagnofiies  annonceur  la  préfence 
&  l'état  actuel  de  la  maladie  ,  ils  font  confé- 
qinmment  ceux  qui  peuvent  entrer  dans  fa  dé- 
finition. Les  Prognoftics  dénoncent  les  change- 
mens  qui  doiven;  furvenir  pendant  le  couis  d'une 
maladie  ,  foit  que  ces  changtmens  foient  avan- 
tageux ou  non.  L'hiftoire  des  Signes  forme  une 
partie  de  la  Pathologie  à  laquelle  les  Auteurs 
ont  donné  le  nom  de  Semeïotique.  Voye\,  pour 
de  plus  grands  détails,  les  articles  Diagnos- 
tics &  Prognostics. 

SINAPISME  de  S'mapi ,  moutarde.  Médica- 
ment externe,  compofé  de  fubfiances  irritantes, 
&  donr  la  farine  de  moutarde  fait  le  principal 
ingrédient-,  on  s'en  fervoit  autrefois  dans  les 
maux  de  tête  invétérés  &  dans  les  'ongues  fluxions; 
aujourd'hui  ,  leur  principal  ufage  efl  dans  les 
fièvres ,  lorfque  la  tète  fe  prend  ,  &  pour  rapelltr 
la  goutte  aux  pieds  lorfqu'elle  fe  porte  fur  la  tête, 
fur  l'eftomac  ou  fur  quelque  auire  vifeère. 

Deux  parties  de  farine  de  froment ,  &  une  de 
farine  de  moutarde,  mêlées  enfemble  &  réduites, 
avec  du  vinaigre,  en  une  pâte  ferme,  font  un 
Sinapifme  fuflïfamment  actif  pour  la  plupart  des 
cas,  mais  dont  on  peut  augmemer  ou  diminuer 
k  force  en  variant  la  proportion  de  moutarde. 
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On  ne  doit  pas  laiiîer  le  Sinapifme  trop  long- 
tems  fur  la  paitie,  autrement  il  pourroit  y  faire 
lever  des  ampoules  comme  les  véfkatoires  ,  & 
même  caufer  une  inflammation  plus  profonde  °? 
dans  la  plupart  des  cas  ,  il  produit  tout  l'effet 
qu'on  en  attend ,  dans  l'efpace  de  deux  ou  trois 
heures. 

SINDON,  Sindon.  Petit  morceau  de  linge, 
coupé  en  rond ,  qu'on  attache  à  un  fil  pour  le 
retenir,  &  defliné  à  être  placé  dans  l'ouverture 
du  trépan,  pour  empêcher  le  cerveau  de  fortir 
au-dehors  ,  &  les  frottemens qu'il  ponrrroit  éprou- 
ver contre  les  bords  de  l'ouverture  du  crâne.  On 
l'étend  convenablement  au  moyen  du  méningo- 
phylax,  après  l'avoir  trempé  dans  un  peu  d'huile 
de  térébenthine  ,  &  1  on  remplît  le  refie  du  trou 
avec  de  la  charpie.  (M.  Petit-Radez.) 

SINUS.  Petite  cavité  ou  poche  oblongue  ,  qui 
fe  forme  pour  l'ordinaire  dans  les  chairs ,  à  côté 
d'une  bleffure  ou  d'un  ulcère,  dans  lequel  le  pua 
s'anvffe.  Voye\  Fistule. 

SMELLIE,  (  Guillaume  }  Médecin  &  Ac- 
coucheur très-renommé,  qui  prattquoit  à  Londres 
au  milieu  de  ce  fiècle.  Il  a  enfeigné  long- rems 
cette  partie,  &  y  a- gagné  de  grandes  richeffes. 
Il  a  publié,  à  différentes  époques,  plufieur»  Oa- 
vrages  fur  l'Art  des  Arcoucheméns ,  qui  ont  été 
très-bien  accueillis,  même  des  plus  grands  Pra- 
ticiens de  fon  tem=.  Le  premier  a  pour  titre  : 
Treatife  on  Tkeory  andPraâice  ofMidwifry  Loti' 
don,  1731.  f/2-8.'  L'Auteur,  dans  une  préface 
très-bien  faite ,  confidère  l'Art  de«  Accouchemens 
depuis  Hippocrate  jufqu'au  temsoùil  écrivoit,  & 
développe  tous  les  accroiflemens  par  cù  il  a 
parTe*  d'une  manière  fort  feientifique.  Quoiqu'il 
n'ait  eu  en  vue  que  fes  Elèves,  cependart  les 
points  de  pratique  qu'il  offre  ,  peuvent  également 
convenir ,  même  aux  perfo~nes  les  plus  expéri- 
mentées. II  y  dir  que  Deventer  a  trop  donné  à 
l'obliquité  de  la  matrice ,  comme  caufe  d'ac- 
couchement  difficile  ;  il  affure  que,  dans  cene 
accouchement,  il  y  en  a  fept  où  l'enfant  a  une 
mauvaife  fituation.  Cet  Auteur  eft  un  des  pre- 
miers qui  ait  employé  le  forcer,  d'après  des 
notions  fondées  fur  ia  pofition  de  la  tête  &  fes 
rapports  avec  les  régions  du  baffin. 

M.  Préviile,  qui  a  donné  une  traduction  Fran« 
çaife  de  cet  ouvrage ,  l'a  enrichie  de  l'hiftoire 
du  forceps  de  Roonhuishen,  telle  que  l'ont  pu- 
blié MM.  de  Vifcher  &  Van-der-Pool.  Deux  ans 
après  cet  Ouvrage,  Smellie  fit  paroîrre  le  fuhanr, 
intitulé  :  Cdf'es  in  Midwifry  Lcnd.  1754,  i/2-3.°, 
dans  lequel  il  confirme  ,  par  diterfes  opéra- 
tions ,  les  faits  qu'il  a  avancés  dans  la  première 
partie  àa  fon  Ouvrage.  La  plupart  lui  appartien- 
nent, les  autres  font  le  fruit  de  fes  lecîures.  Il 
reftoit ,  pour  compléter  la  partie  des  accou- 
chemens, à  repréfenrer  les  différentes  pofirions 
de  l'enfant  dans  la  matrice,  &  les  procédé-  qu'elles 
exigent  dans  la  Pratique,  &  c'eft  ce  qu'il  a  fait 
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dans  trente-neuf  Planches  qui  ont  parti  fous  ce 
titre  :  A  fet  of  Anatomical  tables  for  Midvi- 
fiy.  Lond.  1754  ,  in-folio.  Le  célèbre  Camper  a 
fait  les  deffeins  de  douze.  Après  fa  mort,  parut 
le  fuivant.  A  colleBion  of  prceternàtural  cafés 
and  obfetvadons    in  Surgery.   {M.   Petit - 

SOLAIRE.  Nom  qu'on  donne  à  un  bandage 
pour  la  faignée  de  l'artère  temporale.  Il  porte 
ce  nom,  parce  quefes  circonvolutions  forment 
des  rayons  fur  la  tête. 

SONDE.  k*9»t»p.  Cathéter,  Algalie  Infiniment 
defliné  à  être  introduit  dans  l'intérieur  de  la 
veflie  ,  foit  pour  s'aflùrcr  de  la  préfence  d'une 
pierre,  ou  pour  donner  ilfue  aux  urines.  L'in- 
iroduclion  de  cet  inflrument  dans  l'arfenal  de 
la  Chirurgie  ,  date  du  terns  où  le  grand  appareil 
fut  reçu  ,  &  même  plus  long-tems  après  ;  on 
n'en  trouve  aucuns  mention  dans  Hippooate, 
Çelfe  &  Paul  5  les  deux  Fabrices  &  Paré  en 
ont  donné  une  aflez  bonne  defcription.  On  peut 
voir  à  l'article  Rétention  d'urine  ,  tout  ce 
qui  a  rapporta  la  confection  de  ces  infirumem, 
&  les  progrès  que  l'Art  a  fait  pour  parvenir  à  la 
perfection  qu'on  peut  dire  qu'il  a  acqutfe  aujour- 
d'hui fur  ce  point.  Les  Sondes  ont  'lifférens  vo- 
lumes &  différentes  formes  ,  relativement  aux 
fexes  &  à  l'âge  de.  malades,  auxquels  elles  doi- 
vent fervir.  On  peur  voir  toutes  ces  différences 
dans  les  Planches  qui  ont  rapport  à  cet  article. 
On  diftingue  à  toute*  les  Sondes,  une  extrêmiré 
qui  doit  plonger  dans  la  velfie  ,  &  à  laquelle 
on  donne  le  nom  de  Bec  \  une  autre  qui  eft  en- 
dehors  &  qui  eft  évafée  en  forme  d'entonnoir, 
&  garnie  de  chaque  côté  d'une anfe  pour  le  p adage 
d'un  fi]  ou  cordonnet  \  on  appelle  celle-ci  Fa- 
vil  on.  Le  bec  de  la  Sonde  eft  ouvert  ,  tantôt 
latéralement  par  deux  yeux, d'autres  fois  par  un  œii 
unique ,  qui  comprend  tout  fon  cylindre  ,  &  qui 
fe  ferme  par  le  ftilet  comme  avec  un  bouton. 
Les  Sondas,  deftinées  aux  femmes,  font  beau- 
coup plus  courtes  &  prefqne  droites ,  fi  ce  n'efi 
vers  leur  bec  où  elles  font  un  peu  courbes.  En 
général,  il  vaut  toujours  mieux  préférer  les  Sondes 
un  peu  grofle^  à  elles  qui  font  fines,  ellesentrent 
mieux,  &  leur  bec,  en  dilatant  le  canal  davan- 
tage ,  pafie  plus  facilement  fur  les  lacunes  que 
ne  feroit  une  Sonde  plus  mince  ,  &  on  eft  moins 
expefée  à  faire  une  faufle  route. 

Quand  on  fe  propole  de  remédier  à  une  ré- 
tention d'urine  ,  il  faut  placer  le  malade  fur  le 
bord  de  fon  lit ,  la  poitrine  &  la  tête  un  peu 
relevées  par  des  oreillers ,  les  jambes  &  les  cuiffes 
légèrement  fléchies.  On  peut  le  fonder  debout 
quand  on  n'a  que  l'intention  de  s'aflurer  de  la 
préfence  d'i  ne  pierre-,  mais  alors  il  faut,  quand 
la  Sonde  eft  introduire,  lui  faire  lâcher  promp- 
.  tcmentfes  urines  ,  pour  que  la  pierre,  entraînée 
par  fon  poids  comme  par  le  flot  des  urines , 
vienne  frapper  le  btc  de  la  Sonde,  dont  on  a 
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bien  foin  de  tenir  alors  fermement  le  pavillon. 
On  prend  une  Sonde  d'une  courbure  propor- 
tionnée au  détour  préfumé  de  l'urètre,  &  d'un 
volume  tel  que  l'indique  l'orifice  du  gland.  On 
la  chauffe  entre  les  doigts  pour  lui  donner  une 
chaleur  approchante  de  celle  du  canal  qu'elle 
va  parcourir,  &  on  la  trempe  dans  de  l'huile 
d'olive  très-douce. 

On  diftingue  communément  deux  manières  d'in- 
troduire la  Sonde  chez  les  hommes,  favoir,  par 
deftus  le  ventre  ou  par  ce  qu'on  appelle  le  coup 
de  maître.  La  première  eft  plus  facile ,  plus  fûre 
&  moins  doulourenfe  pour  le  malade.  Voici  en 
quoi  elle  confifte.  On  prend  la  verge  entre  le 
pouce  &  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche, 
en  tenant  le  paviiîon  de  la  Sonde  entre  les  mêmes 
doigts,  de  la  main  droite  •,  on  en  porte  le  bec 
dans  l'orifice  de  l'urètre,  de  forte  que  la  conca- 
vité de  cet  inftrument  regarde  le  ventre  du  ma- 
lade ;  on  la  conduit  ainfi  jufqua  la  racine  de 
la  verge,  en  la  faifant  glifTer  doucement  pendant 
qu'on  tire  la  verge  fur  lui.  a  Le  grand  art  de 
fonder,  dit  le  Dran,  eft  qu'il  y  ait  une  efpèce 
de  concert  entre  la  main  qui  tient  la  verge  & 
celle  qui  tient  l'algalie  •,  car  elles  douent,  pour 
ainfi  dire  ,  s'entendre,  de  manière  qu'alternati- 
vement l'algalie  foit  pouîTée  dans  la  verge,  & 
la  verge  tirée  fur  l'algalie  ;  cette  artenrion  eft 
fur  tout  nécefiaire  quand  le  bout  de  l'algalie  pafle 
à  l'endroit  où  la  verge  eft  attachée  au  pubis  par 
le  ligament  fufpenfoire  ,  &  quand  il  pafie  à  l'en- 
droit ou  l'urètre  fe  courbe  pour  pafler  fous  les 
pubis.  >j  Si ,  dans  ce  trajet ,  on  trouvoit  quelque 
réftftance,  il  ne  faut  point  la  forcer;  mais  il  fat> 
dra  retirer  un  peu  à  foi  la  Sonde  ,  &  diriger  foa 
bec  vers  un  autre  point  du  canal  :  cette  réfiftance 
n'efi  fouvent  rien  autre  que  l'orifice  d'une  lacune 
où  fe  fourvoiroit  la  Sonde  ,  fi  l'on  poufleit 
plus  avant.  Lorfque  le  bec  eft  enfin  parvena 
près  de  la  fympliyfe  des  pubis  ,  on  bai  (Te  en 
même-tems  &  la  verge  &  le  pavillon  de  la  Scndep 
en  les  éloignant  du  ventre  •,  par  ce  mouvement 
le  bec  de  ['infiniment  fait  une  efpèce  de  bafcule, 
au  moyen  de  laquelle  il  franchit  la  portion  de 
l'urètre,  qui  efi  au-deiïbus  de  l'angle  des  pt  bis,; 
traverfe  la  partie  membraneufe  de  ce  canal  & 
pénètre  jufque  dans  la  veffie.  Mais  quelquefois  » 
fur-tout ,  quand  la  glande  proftate  préfente  quel- 
que réfiftance,  le  bec  de  la  Sonde  ,  pour  peu 
qu'on  poufle  avec  force  ,  faifant  effort-  fur  cette 
dernière  partie,  la  déchire,  &  au  lieu  d'arrivef 
dans  la  velfie,  on  fe  fait  une  faufle  route  entre 
elle  &  le  pubis,  ou  entre  elle  &  le  rectum.  Pour 
éviter  un  pareil  accident,  il  fàur,  pour  peu  qu'en 
trouve  de  la  réfifiance  en  cet  endroit,  introduire, 
bien  huilé  dans  l'anus  ,  le  doigt  indicateur,  de 
la  main  gauche,  &  avec  lui  élever  le  bec  de  la 
Sonde,  pendant  qu'en  même-tems  on  pobffe  dou- 
cement fon  pavillon  en  avant ,  pour  le  faire  en- 
trer dans  la  vfcflîe  j,  &  lorfqivon  fent  qu'en.  & 
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dépaffè  la  réfifiance  ,  on  abaiffe  au/fi  *  tôt  le  pa- 
villon ,  ce  qui  fait  entrer  dans  le  moment  môme 
le  bec  dans  la  veffie  j  les  urines  qui  ferrent  alors 
indiquent  qu'on  a  réuffi.  La  réfifiance  vient  quel- 
quefois du  verumontanun  j  mais  alors  on  la  fran- 
chir aifément,  en  relevant  le  bec  de  la  Sonde  } 
pour  le  faire  gliffer  le  long  de  la  parois  de  l'urètre, 
oppofée  à  cette  élévation.  L'autre  manière  de  fon- 
der diffère  de  la  précédente ,  en  ce  que  la  con- 
vexité de  la  Sonde  regarde  te  ventre  du  malade, 
au  moment  où  on  en  introduit  le  bec.  Lorfqu'on 
l'a  conduiteainli  jufqu'à  la  racine  de  la  verge ,  on 
fait  faire  un  demi  -  tour  à  l'inflrument ,  ainfi  qu'à 
la  verge  ,  vers  l'aine  droite ,  on  bai  fie  enfuite 
l'un  &  l'autre  en  même  -  unis  ,  &  alersle  bec 
entre  facilement  dans  la  veffie.  L'introduclion  de 
la  Sonde  dans  l'une  comme  dans  l'autre  de  ces 
méthodes,  demande  une  grande  dextérité,  qui  ne 
s'obtient  que  par  l'ufage.  Les  jeunes  gens  ne 
fauroient  donc  trop  failir  les  occafiens  de  la 
pratiquer  fur  les  cadavres  ,  afin  de  moins  faire 
de  fautes  par  la  fuite  fur  le  vivanr.  Mais  fi  le  plus 
fouvent  il  efl  aifé  d'y  réuffir ,  on  éprouve  les  plus 
grandes  difficultés  quand  la  proflate  eft  endurcie, 
le  canal  enflammé  ou  variqueux ,  &  le  col  de  la 
vetlk  fpafmodiquement  refierré  ;  les  bains ,  les 
fafgnées,  les  caraplafmes  au  périné  ,  les  hypno- 
tiques font  alors  les  moyens  qu'il  faut  prélimi- 
naiiement  mettre  en  ufaf5e  avant  de  faire  aucune 
tenranVe  ,  relativement  à  l'imtoduclion  de  la 
Sonde. 

On  peut  également  fonder  les  femmes,  cou- 
chées ou  debout  ;  mais  communément  on  les 
fait  mettre  dans  la  première  fituation  pour  leur 
plus  grande  commodité.  L'opération  efî  beaucoup 
plus  facile  chez  elles  que  chez  les  hommes ,  à 
raifon  de  la  brièveté  du  canal  de  l'urètre  ,  Si 
de  la  direction  prefque  tranfverfale  qu'il  conferve 
dans  toute  fon  étendue.  On  commence  à  écarter 
des  doigts  de  la  main  gauche  ,  les  grandes  & 
petites  lèvres  pour  découvrir  le  canal  urinaire. 
On  y  fait  entrer  le  bec  de  la  Sonde  à  femme  de 
manière  que  la  coin  bure  foit  du  côté  du  pubis, 
&  l'on  continue  de  paifer  1  infiniment  tn  avant 
jufqu'à  ce  qu'il  foit  entré  dans  la  veffie. 

Quand,  en  fondant,  on  n'a  d'autres  intentions 
que  de  donner  iffue  aux  urines  quand  on  a 
franchi  tout  obflacle  ,  &  que  celles  -  ci  coulent 
par  l'ouveiture  de  la  Sonde,  on  en  ôte  auffi-tôr 
le  fiylet ,  &  on  laiffe  couler  routes  celles  qui  fe 
préfentent.  Quand  le  jet  en  efi  moins  rapide  on 
prede  fur  l'hyp  gaflre  pour  en  faire  fortir  tout 
ce  qui  peut  obéir  à  cette  preffion ,  puis  fi  l'on 
préfume  que  la  veffie  foit  dans  un  état  de  para- 
lyfie  ,  on  laiffe  la  Sonde  quelque  tems ,  &  on 
la  retient  au  moyen  de  deux  cordons  qui,  paf- 
fant  de  chaque  côté  par  les  anneaux  qui  garnif- 
fent  fon  pavillon  ,  tiennent  fe  fixer  au-deffns & 
en  deffous  de  chaque  cuiffe  à  une  bande  circu- 
laire qui  entoure  l'hypogaflre.  Qn  ferme  le  pa- 
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villon  avec  un  bouchon  qu'on  ôîe  de  fems-ën- 
tems ,  ou  on  met  au  pavillon  une  languetie  de 
drap  qui  fert  comme  d'égoutoir  à  l'urine  qu'on 
reçoit  dans  un  vafe  qu'on  place  entre  les  deux 
cuiffes.  On  laiffe  plus  ou  moins  long-tems  la 
Sonde  comme  nous  l'avons  dit  à  l'article  Ré- 
tention d'urine.  Mais  quand  on  fonde  pour 
s'affurer  de  la  pierre,  alors  on  tourne  la  Sond<î 
ou  le  catherer  de  tout  côté.  Pendant  que  les  urines 
fortent ,  on  fait  tourner  le  malade  fuccefîîremçnç 
fur  les  deux  côtés  \  on  le  fait  tenir  fur  les  genoux  ; 
&  ordinairement  au  milieu  de  ce.s  fortes  de  ten- 
tatives, on  reconnoîf  la  pierre  par  la  col I iftora 
qui  fe  paffe  fur  le  bec  de  l'inflrumenr.  Il  faut,  en 
pareil  cas,  ne  point  fe  biffer  tromper  par  une 
fchirrofité  eu  endurciffement  de  la  veffie  ,  qui 
quelquefois  donne  la  même  fecouffe  à  la  Sonde 
qu'une  pierre  bien  formée.  On  dit  que  Chefelden  , 
un  des  plu;  grands  Lithotomifies  de  l'Angleterre, 
tomba  trois  fois  dans  cette  erreur.  M 
on  a  de  l'expérience  &  qu'on  s'efl  familiarité 
avec  le  choc  qu'oecafionne  la  pierre  fur  je  bec 
de  la  Sonde  ,  il  efi  infiniment  rare  de  fe  .mé- 
prendre. On  (e  trompe  plus  fouvenr  en  riiartr 
l'exifknce  d'une  pierre ,  quoiqu'elle  exifîe  réelle- 
ment,  quand  fur-tout  la  pierre  efi  très  petite  & 
que  la  veffie  efi  fort  fpacieufe  -,  &  c'efi  la  circonf- 
fance  eu  fe  trouvoit  la  Peyronie.  Il  éroit  fi  per- 
luadé  d'avoir  la  pierre ,  quoique  lui  ni  pluffetffs 
de  fes  amis  n'enflent  pu  la  fentir,  qu  il  recom- 
manda, en  mouranr,  qu'on  ouvrit  fon  cadavre 
pour  s'en  affurer.  Il  faut,  en  pareil  cas ,  ne  pas 
s'en  tenir  une  feule  fois  à  l'introduclion  de  la 
Sonde,  mais  y  revenir  à  différens  inrervalles  , 
afin  d'acquérir  une  plus  grande  certitude. 

La  Sonde  ne  fait  pas  feulement  connofrre  la 
préfence  de  la  pierre  dans  la  veffie,  elle  inflnvit 
encore  fur  fon  volume ,  fon  poli,  fes  afpérités,. 
fa  moleffe  &  fa  dureté  ,  &  enfin  fur  le  nom- 
bre. Si  la  pierre  efi  groffe,  on  la  fenr  toujours 
au  bout  de  I'infirument ,  quelque  pofirion  qu'on 
donne  à  celui-ci.  Si,  au  contraire,  elle  efi  perire» 
elle  lui  échappe  à  plufieurs  foi*  ,  &  ne  fe  fait 
fentir  que  comme  à  la  dérobée.  Quand  fa  fur  fa  ce 
efi  liffe  ,  la  Sonde  gHflè  deffus  avec  faciifré-,  iorf- 
qu'eile  efi  raboteufe,  le  bec  de  la  Sonde  eff  fou- 
vent  arrêté.  Une  pierre  molle  n'offre  prefque  pas 
de  réfiflance  ,  &  rer.d  un  fon  obfcu-",  une  pierre 
folide  réfifle  plus  &  donne  un  fon  clair  5  erfiVï 
lorfqu'il  y  en  a  plufieurs ,  on  fent  aiiemenr  qu'on 
paffe  d'un  de  ces  corps  étrangers  à  un  autre, 
(  M.  Fetit-Radel.) 

SOUFRE.  Le  Soufre  s'emploie  extérieurement 
comme  fpécifique  pour  la  gale.  Voyei  Gale  On 
loue  l'onguent  de  Soufre  mêlé  avec  le  jus  de 
citron  pour  la  teigne  de  la  rête  5  d'autres  pré- 
conifent  l'emplâtre  de  Soufre  pour  les  écrouei'cjv 
Une  livre  de  chaux  vive  &  autant  de  Soufre,, 
diffous  dans  trente  livres  d'eau  bien  chaude  , 
feurniffeut  un  bain  artificiel  fulphureux  utile 
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pour  la  gale  ,  &  Jans  des  cas  d'affeclions  arthri- 
tiques &  rhuniatifmales. 

Le  baume  de  Soufre  ,  fait  avec  le  Soufre 
&  l'huile  de  lin  ,  eft  un  remède  defiicatif  & 
déterfif  dans  les  ulcères. 

SPATULE  ,  du  grec  une  épée  large. 

Inftrument  dont  les  Chirurgiens  &  les  Apothi- 
caires fe  fervent ,  qui  tft  plat  par  un  bout  & 
rond  par  l'autre, &  qui  fert  à  étendre  des  onguens. 

Les  Chirurgiens  ont  de  petites  Spatules  d'acier, 
les  Apothicaires  ont  mfTt  de  grandes  Spatul  s  de 
bois  pour  remuer  leurs  drogues ,  quand  ils  les 
délayenr,  les  mélangent  &  les  font  bouillir. 

La  Spaiule  des  Chirurgiens  eft  longue  de  cinq 
pouces  deux  ou  quatre  lignes*,  on  la  divife  en 
deux  parties  dont  une,  qui  eft  véritablement  la 
Spatule,  fe  nomme  la  palette,  &  l'autre  fon 
manche.  La  palette  va  du  manche  en  augmen- 
tant jufqu'à  fa  fin  •,  elle  a  deux  pouces  de  long 
fur  une  ligne  &  demie  d'épaifleur',  un  des  côtés 
eft  exactement  plane  &  l'autre  va  doucement  en 
arrondiftam. 

Le  manche  eft  une  tige  irrégulièrement  cylin- 
drique ;  il  va  un  peu  en  diminuant  jufqu'à  fon 
extrémité,  où  il  fe  termine  différemment  fuivant 
la  volonté  des  Chirurgiens. 

Les  uns  y  font  ajouter  de  petites  rainures 
tranfverfales  après  l'avoir  un  peu  applatie  &  re- 
courbée ,  ce  qui  forme  un  élévatoire  -,  d'autres , 
y  font  ajouter  une  fonde  boutonnée  ou  cannelée. 

Le  manche  doit  avoir  trois  pouces  deux  eu  quatre 
lignes  de  long.  La  matière  des  Spatules  eft  de 
fer  ou  d'argent.  Les  premières  font  plus  fortes 
&  conviennent  à  la  confiruclion  d'un  élévatoire,- 
les  autres  font  plus  propre-;  &  ne  fe  rouillent  pas. 

La  palette  des  Spatules  fert  à  étendie  les  on- 
guens tenaces  &  les  emplâtres  fur  le  linge,  le 
cuir  ou  le  taffetas,  &  à  charger  les  plumaceaux , 
tentes  &  bonrdonnets  des  médicamens  convena- 
bles, comme  baumes,  digtftifs  &  onguens  mois -, 
&  ,  comme  cette  palette  a  un  côté  plat  &  l'autre 
d'une  rondeur  évafée,  ces  mômes  médicamens 
font  étendus  &  chargés  en  plus  ou  moins  grande 
quantité  fuivant  le  côté  qu'on  emploie  Article 
de  l'ancienne  Encyclopédie. 

SFECULUMS,  Spécula,  Miroirs.  Nom  donné  à 
différens  inftru.mc.ns,  qui,  tenant  les  ouvertures  ex- 
térieures dilatées,  font  voir  ce  qui  fe  trouve  contre- 
nature  dans  les  cavités  où  elles  mènent.  Il  en  eft  de 
différentes  efpèces,  relativement  aux  parties  aux- 
quelles ils  font  deftinés ,  favoir  : 

Le  Spéculum  ani  qui  eft  un  inftrument  dont 
on  fe  fert  pour  écaaer  les  bords  de  l'anus  & 
fiire  soies  aux  pinces  tentttes  ou  boutons  defti- 
nés à  tirer  des  os  &  enlever  toutes  matières  qui 
pourroient,  par  leur  féjour  ,  occafionner  quel- 
que accident. 

Le  Spéculum  matris  defliné  à  faciliter  l'examen 
des  parties  naturelles  des  femmes  &  à  aider  Pex- 
traclion  d«s  corps  étrangers  arrêtés  dans  le  vagin. 
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Le  Spéculum  or'is  defliné  à  tenir  les  mâchoire» 
écartées  l'une  de  l'antre  pour  aider  dans  les  opé- 
rations qu'on  eft  obligé  de  faire  dans  l'intérieur 
de  la  bouche.  Voye\ ,  à  ce  fujet,  l'article  Glos- 
socatoche.  On  nomme  encore  ainfî  une  fpatule 
fort  large  qui  ,  s'appliquant  fur  la  langue,  fert 
à  la  déprimer  dans  les  mêmes  circonftances.  Levret 
a  fut  graver,  dans  fon  Traité  des  Polypes,  un 
Spéculum  oris  qu'il  dit  mieux  répondre  aux  ufages 
qu'on  attendroit  de  ceux  déjà  connus.  Pour  opérer 
aifément  dans  le  fond  de  la  bouche ,  foit  par  la 
ligature  ou  autrement  >  des  polypes  du  nez  qui 
s'étendent  derrière  le  voile  du  palais ,  ou  pour 
amputer  des  amygdales  extraordinairement  tumé- 
fiées ,  il  faut  fe  rendre  maître  du  mouvement 
de  la  mâchoire  inférieure  &  de  la  langue.  Les 
divers.  Spéculums  ne  rempliffent  que  fort  impar- 
faitement ces  intentions,  ils  gênent  beaucoup 
l'Opérateur  &  dans  quelques  cas,  ils  empêchent 
abfolument  l'opération.  Le  Spéculum  di  Levret 
n'a  pas  ces  inconvéniens.  On  monte  à  vis  le  coin 
de  bois  fur  la  planche  du  côté  oppofé  à  celui 
où  l'on  doit  opérer.  Ce  coin  eft  entre  les  dents 
molaires,  la  plaque  contient  la  langue.  On  avoit 
cru  mal -à-propos  que  la  furface  polie  de  la  plaque 
réfléJùroit  dans  le  fond  de  la  gorge,  les  rayons 
de  lumière  d'une  bougie,  mais  c'eft  une  erreur, 
puifque  i'haleine  la  t. mit  aufïi  -  tôt. 

Le  Spéculum  ocult  deftiné  à  éloigner  les  pait- 
p:ères  l'une  de  laurre  &  à  offrir  l'œ:l  bien 
ouvert  lorfqu'il  s'agit  d'opérer  fur  lui.  Il  eft 
beaucoup  de  Spéculums  de  ce  genre,  le  plus  en 
vogue,  eft  l'annulaire  de  J.  L.  Petit.  Nous  ren- 
voyons aux  Planches  pour  l,i  d.fcripiion.  L'Au- 
teur l'avoit  inventée  pour  écarter  les  paupières, 
&  mettre  les  points  lacrymaux  à  découvert  quand 
il  lui  fil  loir  injecter  le  point  lacrymal  inférieur. 
On  en  trouve  également  plufieurs  aurres  deftinés 
à  faciliter  l'opération  de  la  cataracte.  (M.  Petit-* 
Radel.  ) 

SPERMATOCELE  ,  de  *™}&  &  de  3t»xi; 
chute  de  femence.  On  eft  convenu  de  donner 
ce  nom  à  une  tumeur  du  teflicnle  &  de  l'épidi- 
dime  ,  caufée  pnr  le  féjour  &  répaiffuTernent  de 
la  liqueur  Ipermatique.  Cette  maladie  eft  très-* 
rare.  La  nature,  toujours  prévoyante,  &  qui  ce- 
pendant ne  penfoit  pas  qu'on  dût  aller  contre 
fon  impulfion,  a  tellement  difpolé  les  organes 
deftinés  à  fervir  de  réfervoir  à  la  femence  ,  que 
cette  liqueur  n'y  peut  féjoumer  un  certain  tems, 
fans  port  r  l'homme  à  chercher  les  moyen-  na- 
turels d'en  procurer  l'émiffion.  S'il  eft  fourd  à  fa 
voix  par  morif  de  religion  ou  autrement,  elle 
Qi^fuffit  encore  à  elle-même-,  elle  met  en  action 
les  puiffances  expuitrices  ,  &  procure  au  milieu 
du  fommsil ,  une  émiffion  fpontanée  qui  débar- 
raffe  les  organes.  Mais  quelquefois  tout  tft 
contre  elle,  fur- tout  chez  les  perfonnes  extrême- 
mens  fages  ,  &  qui  cependant  font  d'une  confli- 
tution  forte  &  vigoureufe.  Alors  la  liqueur  fper- 
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tnatique,  r.é  pouvant  trouver  adrriffion  dans  les 
véficules,  s'arrête  dans  le  canal  défirent,  &  de 
proche  en  proche ,  clans  le  corps  même  du  ttfli- 
cule,  qu'elle  gonfle,  rend  douloureux  ,  d'où  s'en 
fuit  'l'inflammation.  J'ai  donné  nies  foins  à  un 
Prêtre  ,  chez  qui ,  après  des  accidens  très-graves  , 
la  fuppuration  furvint  dans  le  corps  même  du 
tefîicule,  &  qui  cependant  guérit,  après  un  trai- 
tement qui  dura  fort  long-ieins.  Si  la  maladie  ne 
cède  point  aux  délayans ,  aux  antiphlogifliques, 
aux  pulpes,  aux  cataplafmcs  &  emplâtres  anodins, 
elle  dégénère  en  farcocèle  ,  &  alors  il  faut  em- 
porter le  tefîicule ,  fi  l'on  veut  guérir  complète- 
ment. Il  ne  faut  point  confondre  ceite  maladie  , 
avec  l'hernie  humorale  dont  on  a  parlé  ,  en  trai- 
tant des  accidens  de  la  gonorrhée.  {M.  Petit- 
Radel.) 

SPHACELE.  v^ikot.  Corruption  ,  ou  mor- 
tification totale  de  quelque  partie,  Foyq  Mor- 
Tjfication.  On  l'appelle  aufîi  quelqufois  Né- 
crofe  ,  &  quelquefois  Sidération. 

Le  Sphacèle  diffère  de  la  gangrène,  en  ce  que 
celle-ci  n'efl  qu'une  mortification  commencée , 
&,  pour  ainfi  dire,  le  commencement  du  Spha- 
cèle, qui  tft  une  mortification  pat  faite  &  ache- 
vée.'On  diflingue  le  Sphacèle  par  la  noirceur  de 
îa  p  rtie  affetfée  ,  par  fa  molleffe ,  fon  infenfi- 
bilité  &  fon  odeur  de  cadavre. 

Les  caufes  du  Sphacèle  font  les  mêmes  que 
celles  de  la  gangrène.  Voye\  Gangrène. 

SP1CA.  Nom  qu'on  a  donné  à  une  efpèce  de 
bandage  ,  parce  qu'il  repréfente  ,  par  (es  tours 
àe  bande  en  doloire ,  les  rangs  d'un  épi  de 
î>led. 

Le  Spica  efl  différent  fuivant  les  parties  aux- 
quelles on  l'applique.  On  en  fait  un  pour  la  luxa- 
tion de  l'humérus  ,  pour  la  fracture  de  l'acromion 
&  pour  celle  du  bout  externe  de  la  clavicule. 
Voyei  Bras,  Clavicule  •  on  fait  auffi  un  Spica 
pour  le  bubonncèle  ,  &  pour  la  luxation  de  l'os 
de  la  cuiffe.  Kovq  Hernie  ,  Luxation. 

Pour  faire  le  Spica  qui  convient  à  la  luxation 
de  l'humérus ,  on  prend  une  bande  de  trois  doigts 
de  largeur  ,  fur  fix  aunes  de  longueur  ,  &  rou- 
lée à  un  chef.  On  pofe  l'extrémité  de  la  bande 
fous  l'aiflUle  oppofée  ,  on  tire  un  jet  de  bande 
de  derrière  en  devant  .  en  croifant  obliquement 
les  deux  épaules  •  on  paffe  fur  la  tète  de  l'os 
luxé,  fous  l'aiffelle,  &  on  vient  croifer  fur  le 
deltoïde  -,  on  defeend  fur   la    partie  antérieure 
de    la  poitrine  obliquement  -,  on  conduit  la 
bande  fous  l'aiffelle  oppofée,  où  l'on  affujettit 
fextrémité  de  la  bande.  On  revient  parderrière 
le  dos  fur  le  premier  jet  de  bande  ,  pour  palier 
amour  de  la  tête  de  l'humérus ,  en  formant  une 
doloire  avec  la  première  circonvolution  de  la 
bande  :  on  fait  trois  ou  quatre  doioires ,  &  en- 
fuite  un  circulaire  autour  de  la  partie  fupérieure 
du  bras.  Ce  circulaire  laiffe  un  efpace  en  trian- 
gle équilaiéral  avec  le  premier  croifé  de  la  bande, 
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ce  que  les  Auteurs  appellent  gérant.  On  remonte 
enfuite  par  un  rampant  ,  &  on  conduit  le  globs 
de  la  bande,  fous  l'aiffelle  oppofée  ,  pour  termi- 
ner par  des  circulaires  autour  du  corps  ;  on  ar- 
rêta la  bande  avec  des  épingles  à  l'endroit  où 
elle  finit. 

Avant  l'application  de  ce  bandage  ,  on  a  foin 
de  garnir  le  lieu  malade  &  le  défions  de  l'aiiïelle, 
avec  des  compreffes. 

Le  Spica  pour  la  clavicule  fe  fait  de  même  , 
à  l'exception  que  les  croifés  de  la  bande  fe  font 
fur  la  clavicule. 

Pour  faire  le  Spica  de  l'aîne  ,  on  pofe  le  bout 
de  la  bande  fur  l'épir.e  de  l'os  ilion  ,  du  côté 
affecté  ;  on  defeend  obliquement  fur  l'aîne',  entre 
les  parties  naturelles-,  on  entoure  la  cuiffe  poflé- 
rieuremenf,  on  revient  croiler  antérieurement  fur 
l'aine  j  on  conduit  la  bande  fur  l'os  pubis ,  au- 
defiùs  de  l'os  des  ifles,  du  côté  oppofé -,  on  en- 
toure le  corps  au-deffns  des  feffes,  &  on  revient 
fur  le  bout  de  la  bande  pour  continuer,  en  fai- 
fant  des  doioires  ,  quatre  ou  cinq  circonvolu- 
tions comme  la  précédente  :  on  finit  par  des 
circulaires  autour  du  corps. 

Le  Spica  de  la  cuiffe  fe  fait  de  même,  à  l'ex- 
ception que  les  croifés  qui  forment  les  épis  ,  fe 
font  fur  la  partie  extérieure  &  fupérieure  de  la 
cuiffe.  Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

SPINA  BIFIDA  ,Hydrb-Rackyds  Epinefour- 
chue,  Hydropifie  de  l'épine.  Dénominations  don- 
nées à  une  maladie  du  canal  vertébral,  dans  laquelle 
les  deux  portions  de  l'arrière-train  de  chaque 
vertèore  ,  au  lieu  d  erre  rcunits  chez  l'enfant  3 
pour  former  les  apophyfes  épineufes  ,  reflent  fé- 
patées  ,  à  raifon  d'uni  tumeur  dans  le  canal , 
qui  s'oppofe  au  complément  de  leur  offirication. 
Les  Arabes,  qui  ont  parlé  les  premiers  de  cette 
maladie  ,  l'ont  défignée  d'après  ce  dernier  caractè- 
re ;  mais  bien  à  tort  ,  puifqu'il  n'efl  qu'un  effet 
confécutif  d'où  on  ne  doit  prendre  aucune  in- 
dication. Il  n'en  efl  pas  de  même  de  la  tumeur 
&  du  fluide  qu'elle  renferme  ;  aufîi ,  Morgagni  & 
d'autres  Auteurs,  qui  ont  cherché  à  être  confé- 
qnens  dans  leurs  définitions  ,  lui  ont-ils  donné 
lenomd'Hydro  rachytis,  ou  Hydropifie  de  l'épine. 
Cette  tumeur  fe  manifefle  plus  particulièrement 
vers  la  fin  du  canal  fpinal  ,  à  la  jonction  des 
vertèbres  lombaires  avec  le  facrum.  Le  fluide 
qu'elle  contient  efl  fereux ,  un  peu  plus  coulant 
que  le  blanc  d'œuf ,  &  fouvent  coagulable  comme 
lui  ,  ordinairement  limpide,  fans  couleur,  & 
d'autre;fois  fanguinolent.  Quand  on  preffe  la  tu- 
meur, on  y  fent  une  fluctuation  évidente,  & 
pour  peu  qu'on  appuie ,  on  découvre  une  fépa- 
ration  contre  nature  dans  les  apophyfes  épineufes 

Iâ  mefure  qu'on  defeend  vers  le  facrum.  Le  fluide 
épanché  efl  contenu  dans  une  efpèce  de  kyrie  , 
j  formé  par  la  dure-mèré  ,  &  tellement  confondu 
avec  les  tégumsns  que ,  quand  on  ouvre  la  i'ife 
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meur,  il  femble  qu'elle  n'ait  aucune  enveloppe 
particulière. 

Le  Spina-bifida  eft  quelquefois  accompagné  d'un 
hydrocéphale-,  l'on  a  même  vu  ,  en  pareil  cas, 
le  volume  de  la  fête  fingulièrement  diminuer  , 
après  l'ouverture  fortuite  de  la  tumeur  &  l'iffue 
de  l'humeur  qu'elle  contient,  preuve  d'une  com- 
munication établie  entre  ces  deux  parries.  Voyez 
pour  des  faits  confirmatifs  de  cette  a/Tenion,  les 
Ephémérides  des  Curieux  de  la  Nature  ,  Décade 
îil,  art.  i.  Dicade  II,  art.  z.  Les  eaux,  qui 
alors  étoient  contenues  dsns  les  ventricules  laté- 
raux &  le  troifième  ventricule,  gagnant  le  qua- 
irième ,  par  l'aqueduc  de  Sylvius ,  rompent  la 
cavité  dite  Calamus  feriptorius  ,  &  tombent  dans 
le  canal  de  l'épine.  Communément  elles  s'arrêtent 
à  la  partie  la  plus  déclive;  mais  quelquefois  elles 
s'accumulent  vers  la  nuque,  où  elles  forment 
une  tumeur  qui  offre  les  mêmes  caraéîères  que 
celles  où  elles  féjournent  vers  le  facrum;  c'eft  ce 
qui  eft  confirmé  par  plufieurs  faits,  qu'on  trouve 
dans  les  Obfervations  Anatomiques  de  Ruifch. 

La  caufe  proègumèn»  du  Spina-bifida  cfl  la 
même  que  celle  de  toutes  les  tumeurs  ab  illuvie 
Jcrofâ.  Jln'eft  pas  évident  en  quoija  mauvaife 
iiruation  du  fétus  dans  la  matrice  pourroit  le 
déterminer ,  comme  l'ont  cru  Titfingh  &  Ulhorn 
encore  moins  comment  l'imagination  de  la  mère 
le  produiroit.  Les  Auteurs  ont  beaucoup  raifonné 
à  ce  fnjet -,  mais  aucun  n'a  propofé,  pour  ap- 
puy  .r  fa  doctrine ,  des  argument  auxquels  on 
ne  puiffe  rien  répliquer.  11  n'en  eft  pas  de  même 
des  fuites  fâcheufes  auxquelles  on  doit  s'attendre, 
quand  fe  méprenant  fur  le  caractère  de  la  tumeur  , 
on  l'attaque  brufquement  par  le  fer;  la  mort  en 
effet  n'efl  point  tardive  ,  &  quelquefois  même 
elle  arrive  fur  -  le  -  champ.  Quarn  calamitatem.fi 
quidem  reformides,  ÇMrurge ,  cave  fis  improvide 
aperias  quod  thm  facile  occidit  hominem  ,  dit  à 
cet  égard  Tulpius  ,  dans  fes  Obfervationes  Me~ 
d'eœ . 

Mais  quon  ouvre  la  tumeur  ou  non,  cette 
maladie  n'en  eft  pas  moins  une  des  plus  fâcheufes 
auxquelles  les  enfans  foient  les  plus  fujets  ;il  eft 
rare  qu'avec  elle  ils  puifTenr  parvenir  à  leur  troi- 
fième année;  ordinairement  ils  languiftent  pen- 
dant plufieurs  mois  après  leur  naifiance ,  &  pé- 
ïitTent  enfuite  inopinément.  Cette  maladie  eft 
communément  une  de  celles  qu'on  apporte  en 
naiftant  ;  les  enfans  qui  viennent  avec  elle  ,  ont 
toujours  les  extrémités  inférieures  paralyfées  ;  ils 
font  quelquefois  aftbupis ,  infenfibles ,  fans  mou- 
vement ;  ils  ne  font  des  efforts  pour  le  mouvoir 
que  quand  ils  cherchent  le  mamelon  ;  fouvent 
ils  rendent  leurs  urines  &  leurs  (elles  fans  s'en 
ap  percevoir.  h 

Toutes  les  obfervations  qu'on  a  fur  le  Spina^ 
bifida  annoncent  le  danger  qu'il  y  a  d'en  tenter 
\à  cure  par  l'ouverture  ;  car  les  mnlades  ,  en  pa- 
reil cas  ?  font  toujours  morts  fur  -  le- champ  ou 
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très -peu  de  tems  après  l'opération.  M.  Bell, 
malgré  ce  témoignage  de  tous  les  Auteurs ,  ofe 
cependant  concevoir  des  efpérances  plus  favo- 
rables qu'on  ne  lésa  eues  jufqu'ici,  d'après  le 
caractère  connu  du  mal.  tt  Si  la  tumeur  ,  dit-il , 
provient  d'un  défordre  de  la  moelle  épiniaire 
ou  de  fes  membranes ,  il  eft  hors  de  toute  pro- 
babilité qu'on  puiffe  jamais  découvrir  quelque 
remède  qui  puiffe  la  guérir.  Mais  fi  la  déhifeence 
des  apophyfes  épineules  des  vertèbres  dont  elle 
eft  toujours  accompagnée,  n'eft  point  un  effet  de 
la  maladie,  comme  on  le  croit  communément  , 
mais  que  le  peu  de  réfifhnce  de  la  dure-mère, 
qui  dérive  du  défaut  d'olfification  ,  foit  la  caufe 
du  féjour  de  la  férofité  dans  la  tumeur  ,  ne 
conviendroit  -  il  pas  de  faire  une  ligature  à  fa 
bafe  ,  non- feulement  dans  la  vue  de  l'emporter 
mais  encore  pour  rapprocher  du  centre  les  pa- 
rois du  kylle,  pour  qu'elles  puifient  contreba- 
lancer l'effort  de  ce  qui  tendroit  à  les  pouffer  au- 
dehors.  Le  bien  qui  peut  réful  er  d'une  pareille 
pratique  eft  fans  doute  fort  incertain  ;  mais  , 
dans  une  maladie  qui  ne  peut  que  mal  tourner  , 
on  ne  peut  que  me  fa  voir  gré  de  propofer  une 
méthode  qui  porte  avec  elle  la  moindre  chance 
de  fuccès;  auffi  ai -je  deffein  d'y  avoir  recours 
à  la  première  occalion.  Après  avoir  fait  une 
ligature  ,  auffi  près  qu'il  me  fera  poflible  de  la 
bafe  de  la  tumeur ,  quand  celle  -  ci  fera  tombée 
j'appliquerai  un  coulîinet  ,  femblable  à  celui  ufité 
dans  la  confection  des  bandages  à  l'ouverture 
des  vertèbres ,  &  je  le  foutiendrai  par  une  bande 
convenablement  ferrée ,  pour  fixer  &  maintenir 
les  parties  qui  font  au  -  dedans.  >j  Cette  méthode 
de  M .  Bell  fuppofe  qu'il  n'y  a  aucun  défordre 
dans  la  moelle  épiniaire,  aucun  dans  le  cerveau  „ 
ou  les  membranes  qui  tapiffent  le  canal  fpinal  ; 
mais  ce  cas  eft  infiniment  rare  ,  anifi  qu'il  confie 
d'après  le  témoignage  des  Obfervateurs,&,  quand 
même  on  pourroit  croire  qu'il  a  lien  beaucoup 
plus  fréquemment  qu'on  ne  penfe,  comme  il  eft: 
impolfible  alors  de  s'en  alfurer ,  on  pourroit 
fouvent  faire  une  opération  inutile,  ce  qui  eft 
contre  Jes  règles  de  la  méthode,  reconnues  & 
fuivies  dans  la  pratique  de  l'Art.  Ajou  ez  qu'on 
ne  porteroit  point  un  fil  fur  une  femblable  tu- 
meur recouverte  de  la  peau  ,  fans  occafionner 
des  douleur  violentes ,  &  que  le  plus  fouvent 
la  bafe  en  eft  fi  large  qu'elle  rejette  abfolument 
ce  genre  de  moyen,  qui  ne  peut  convenir  que 
fur  les  tumeurs  à  pédicule.  (  M.  Petit  -  Ra~ 
pet..  ) 

SPINA  -  VENTOSA.  rw^po**;) ,  ée 
«ffyov,  &  **'«■.  Pcedanhrocjcc.  Maladie  que  les 
Auteurs  rapportent  communément  à  une  cor- 
ruption de  la  moelle  ,  &  qui  eft  toujours  ac- 
compagnée d'un  gonflement  apparent  dans  la 
fubftance  de  l'os  ,  &  quelquefois  d'érofion  ou  de 
carie.  Quoique  le  Spina-  venrofa  s'obferve  auffi 
bien  chez  les  enfans  que  chez  les  adultes ,  néan- 
moins 
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moins  on  fe  rencontre  plus  Couvent  chez  ces  der- 
niers, &  aux  extrémités  des  os  longs.  Il  n'eft 
même  pas  rare  que  la  maladie  s'empare  à  -  la  - 
fois  de  différens  os  ,    ou  qu'elle  occupe  divers 
endroirs  féparés  d'un  même.  La  douleur  efl  le  1 
feul  fymptôme  qui  d'abord  l'indique-,  elle  tft  <î 
profondément  fituée  que  le  malade  la  rapporte 
toujours  au  centre  de  l'os  •,  elle  perfifte  la  nuit 
comme  le  jour,  &  quand  elle  a  duré  quelque 
rems  ,  il  eft  rare  qu'il  ne  paroiffe  pas  au  milieu 
des  chairs  un  gonflement  qu'on  fent  provenir 
de  i'os.  Le  mal  alors  eft  dans  ce  qu'on  appelle 
fon  premier  état.  Dans  le'fecond  ,  non- feule- 
ment l'os  &  le  période  font  affêc-lés  ,  mais  encore 
les  parties  molles  &  les  chr.irs  qui  l'entourent. 
Il  y  a  tuméfaction,  inflammation;  la  fuppura- 
tion  bien -tôt  leur  fuccècle  ,  &  il  fe  forme  des  • 
abcès  qui ,  s'ouvrant  fpontanément  ,  dégénèrent 
en  fifhile.      douleur  alors  eft  beaucoup  moindre 
de  ce  qu'elle,,  étoit  précédemment,  &  l'humeur 
qui  éroit  maintenue  dans  l'intérieur  de  l'os  ,  pou-  ; 
vant  s'échapper  dans  le  tiffu  des  chairs  ,  les  rend 
molles  ,  lâches ,  &  quelquefois  fans  changement  - 
de  couleur  à  la  peau  ;  le  gonflement  étant  en 
partie  féreux  &  inflammatoire ,  femble  tenir  de  ; 
ï'emphyfême.  Les  Arabes  ,  pour  exprimer  cette  j 
apparence ,  ont  ajouté  le  mot  ventofa  à  celui  de 
Spina  ,  qui  étoit  déjà  reçu  ,  pour  mieux  rendre  ï 
la  nature  de  la  douleur  qui  accompagne  la  ma-  \ 
ladie.  Dans  la  fuite  quelques  Auteurs,  qui  ne  fe  j 
firent  point  de  fcrupule  de  forger  des  termes, 
admirent  celui  de  Ventoftas  fpinœ ,  qui  n'a  au- 
cune fignification  réelle.  Quand  la  maladie  eft 
parvenue  au  point  que  nous  indiquons  ,  il  s'y 
joint  ordinairement  une  fièvre  lente  ,  &  le  malade 
meurt  dans  le  dernier  degré  du  marafme. 

Le  Spina- ventofa  eft  une  maladie  ,  dont  on 
doit  l'hifioire  aux  Arabes.- Avicene  eft  le  premier 
Auteur  qui  en  ait  traité,  quoique  Freind,  dans 
fon  Hifloire  de  la  Médecine,  en  fafi'e  honneur 
à  Rhasès.  Pandolphe  a  fait  fur  elle  quelques  re- 
marques intéreffantes ,  qui  font  noyées  dans  une 
théorie  fort  obfcure.  Voyez  fon  Traâatus  de  ven- 
tofuate fpinœ  ,  fœvijfîmomorbo.  Firmi,  1614  ;  Ou- 
vrage qui  ne  valoit  pas  les  notes  dont  l'a  orné 
Mercklin.  Nous  n'en  dirons  point  de  même  de 
ce  que  nous  alaiffé  fur  cette-maladie,  M.  A.Seve- 
rin,  dans  fon  Livre  De  reconditâ  abcejfuum  naturâ, 
imprimé,  à  Naples ,  en  1631.  Cet  Auteur  s'étend 
fort  au  long  fur  tout  ce  qui  a  rapport  à  cette 
maladie  ,  &  fes  réflexions,  très-jùdicieufes ,  font 
fondées  fur  l'expéuence  &  l'obfervation.  LeSpi- 
na-ventofa  paroît  être  dû  à  une  acrimonie  fpéci- 
fique  du  fuc  médullaire,  qui  n'a  point  encore  été 
bien  examinée,  &  fur  laquelle  il  y  auroit  certai- 
nement beaucoup  d'obfervations  à  faire;  mais, 
comme  jufqu'à  préfent  on  a  vu  cette  maladie  d'une 
manière  fort  empyrique  ,  les  faits  réels  font  encore 
loin  d'avoir  été  appréciés.  Boërrhave  lui  trouve 
un  grand  rapport  avec  la  carie;  toute  la  diffé- 
Chirurgie.  Tome  II.  H.e  Partie. 
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rersce  eft ,  que  celle-ci  commence  à  l'extérieur 
pendant  que  l'autre  a  fon  principe  au-dedans -,y? 
autem  ex  interno  malo  ,  dit-il,  tum  fere  Spina- 
ventofa  audit  ;  mais  la  carie  n'eft  point  accompa- 
gnée du  genre  de  douleur  qui  fe  trouve  toujours 
avec  le  Spina-vertofa,  &  d'ailleurs  les  autres  fym- 
tôme»  font  bien  différens.  Lorfquecette  maladie  oc- 
cupe la  diaphyfe  de  l'os  r  on  ubferve  des  altéra- 
tions fingiilières  dans  les  fibres ,  que  l'on  fait  être 
très-rapprochées  dan;  cette  région  -,  les  unes  font 
Amplement  écartées ,  d'autres  s'entrecroifent  ea 
différens  frns ,  &  fon*  comme  entaffées  Ses  unes 
fur  les  autres  ,  pendant  que  d'autres  font  incruf- 
tées  de  différentes  couches  de  matières  offeufes 
ou  hériffées  de  pointes.  La  matière  qui ,  dans  le 
commencement ,  fort  du  Spina-ventofa,  eft  tou- 
jours mê!ée  avec  celle  que  fourniffent  les  chairs 
fuppurées  des  environs  -,  elle  eft  le  plus  fouvent 
fanieufe  ,  puante;  mais  àmefure  elle  s'ëciaircit , 
elle  devient  tenue  ;  &  L'air  trouvant  un  facile  accès 
dans  l'intérieur  de  l'os,  la  fétidité  augmente,  & 
quelquefois  devient  itsfoutenable.  La  matière  en 
continuant  découler,  entraîne  avec  elle  toute  la 
moelle  ;  &  l'os ,  tel  dur  &  épais  qu'il  foit  ,  fe  con- 
vertit fouvent  en  une  poche  très-mince,  dont  l'ap- 
parence imite  exactement  celle  d'une  veffie  ;  en 
forte  que  quand  on  y  introduit  un  ftylet,  &  qu'on 
le  promène  de  toute  part  intérieurement ,  on  eft 
étonné  de  ne  trouver  par-tout  aucune  réfifiance. 
Cependant  la  dégénérefeence  an  lieu  d'être  tou- 
jours telle  ,  imite  fouvent  celle  qui  a  lieu  dans 
la  carie  ,  particulièrement  quand  la  maladie  oc- 
cupe les  extrémités  des  os  longs;  les  Auteurs  lui 
donnent  indifféremment  alors  le  nom  d'Anhrocace 
ou  de  Pédarthrocace.  Voyez  ces  mots  à  leurs 
articles  refpeétifs  ;  mais  ,  dans  tous  ces  cas , 
une  apparence  qui  diftingue  toujours  la  maladie 
de  ce  genre  d'érodon ,  eft  le  gonflement  de  l'os , 
qui  n'a  jamais  lieu  dans  une  (impie  carie,  &  la 
douleur  confidérable,  qui  dans  les  rachytis  eft 
très-obfcure.  Le  fiége  le  plus  oïdinaire  du  Spi- 
na-ventofa  eft  dans  les  os  de  la  main  &  du  pied. 
Helfter  ,  qui  affure  en  avoir  vu  des  exemples  dans 
ces  os ,  dit  qu'il  n'y  en  a  peut-être  pas  un  feul 
qui  ne  puiffe  être  expofé  à  cette  cruelle  maladie. 
Nous  renvoyons  à  cet  Auteur  pour  nombre  de 
détails ,  tant  relativement  aux  caufes ,  qu'aux  effets 
de  cette  dégénérefeence  ;  &  nous  paierons  aux 
moyens  curatifs  qu'on  juge  les  plus  convenables 
félon  les  circonftances. 

Si  cette  maladie  avoit  des  fignes  qui  annonçaf- 
fent  bien  pofitivement  fon  commencement,  l'in- 
dication la  plus  fimple,  &  celle  qui  préfenteroit 
une  plus  grande  efpérance  de  fuccès ,  feroit  d'ou- 
vrir les  tégumens ,  de  trépaner  l'os  pour  en  évacuer 
l'huile  médullaire,  dont  la  dépravation occafionne 
tout  le  défordre.  Ce  moyen,  en  effet,  a  eu  (es 
plus  heureux  fuccès  dans  quelques  cas  particu- 
liers ;  mais  communément  on  ne  prend  pas  vo- 
lontiers un  parti  violent  ;  on  temporiu.  ;  on  fait. 
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des  fomentations ,  des  linimens  -,  on  applique 
des  emplâtres  fondans  ou  réfolutifs  ,  &  on  expofe 
la  partie  à  la  vapeur  de  l'cfprit-de-vin  ,  fans  qu'on 
n'en  voie  dériver  aucun  bien  ,  fi  ce  n'eft  la  cefTation 
de  la  douleur  pendanrquelques  jours.  IVjbisbien  tôt 
elle  recommence,  &  la  tumeur  de  l'os  ;  après 
avoir  été  long-fems  llationnaire  ,  fait  en  bien  peu 
de  terris  des  progrès  qui  furprennenr.  En  parcou- 
rant les  Auteurs ,  on  voit  une  affez  grand  diverfné 
dans  les  remèdes  qu'ils  prefcrivent  intérieure- 
ment-, le  plus  grand  nombre  confeillent  la  dé- 
coction des  bois  fudorifiques  ,  &  les  huiles  de 
buis  ,  de  fafiafras  ,  unies  au  fucre ,  en  manière 
d'éleofaccharum -,  pendant  que  d'autres  ne  vifent 
qu'à  fortifier  le  corps  par  les  bains  froids,  les 
eaux  minérales  &  le  kinkina  -,  &  quand  la  dou- 
leur eft  confulérable  ,  ils  veulent  qu'on  l'appaife 
au  moyen  des  opiacés.  Mais ,  quand  le  mal  eft  ap- 
parent au-dehors  ,  qu'il  y  a  même  ulcération  ,  il 
faut  fans  plus  différer  en  venir  à  un  traitement 
iocal.  On  aggrandit  l'ouverture  en  différçns  fens, 
tant  pour  s'&ffurer  du  défordre  >  que  pour  don- 
ner une  ifiue  facile  à  la  fanie.  On  applique  une 
ou  plufieurs  couronnes  de  trépan  ,  fi  l'ouverture 
de  l'os  n'eft  point  fuffifante  pour  donner  iffue  àr 
îa  matière.  On  trouve  dans  les  Auteurs,  plufieurs 
exemples  defuaès  d'une  pareille  opération,  d-ns 
le  cas  de  fuppwation  dans  l'intérieur  de  l'os  ;  nous 
en  prendrons  un  entr'autres  du  Traité  des  ma- 
ladies des  os  de  J.  L.  Petit. 

Un  Hommeavoitétérraitéméthodiquement  de  la 
vérole  ,  pour  une  tumeur  à  la  partie  moyenne  du 
tibia.  Les  douleurs  ne  Ccfïèrent  pas  entièrement  ; 
elles  angnv-ntèrent  même  quinze  jours  après  être 
forti  de  chez  M.  Petit.  Le  malade  avoit  de  la 
fièvre,  fa  jambe 'étoit  devenue  rouge  <&  même, 
douloureufe  à  l'extérieur  -,  on  délibéra  dans  une 
confuitation  ,  qu'il  falloit  ouvrir  l'endroit  où-il 
avoit  eu  tumeur  ,  pour  donner  iffue  à  la  matière 
qu'on  foupçonnoit  infiltrée  d«»ns  le  périofte  & 
cauler  les  accidens.  Lincifionne  procura  aucun 
mieux  j  on  fe  détermina  ,  deux  jours  après  ,  à 
l'application  du  trépan  ,  qui  amena  l'évacuation 
d'une  très-grande  quantité  de  pus  fétide;  la  moelle 
étoit  toute  fondue  ,  &  le  <  a-  al  médullaire  paroif- 
foit  prcfque  vuide.  Petit  appliqua  trois  autres 
couronntsdc  trépan  ,  &  coupa  les  ponts  intermé- 
diaires. Le  cautère  actuel  fut  employé  plufieurs 
fois  pour  d'étruirelà  catie,  &  le  mal'ule,  après 
tous  ce^  to'  tmens,  guérit  enfin  radi  a  errienr.  Dans 
les  eas  où  l'on  s'eff  àinfi  f  ayévoie  dans  l'intérieur 
de  l'os  .  il  faut  chercher  à  en  nétoyer  l'intéiieur 
avec  des  injeélion  déteriives  &  anrjfepriques } 
dans  ^quelles  on  fait  entrer  la  m\rrhe&  l'aloës; 
&  i  on  rMihfe  a*"  c  tin  digeftif  anirru.  En  certain 
cas,  1'  n  pouffe  dam  les  ouvertures  ,  des  bour- 
donnets  liés  ,  imbus  de  teinture  de  fiucin  ,  ou 
de  farcoeole,  S  exprimés-,  &  l'on  recouvre  les 
playes  avec  une  firnplë  emplâtre  de  ftyrax.  En 
d'auïres,  l'on  a  recours  au  cautère  actuel,  donî 
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Marc-Anrèle  Severino  ,  exalte  beaucoup  l'effica- 
cité ;  mais  ,  malheuresement  ,  il  n'efl  pas  tou- 
jours poffible  de  le  porter  profondément  jufqu'au 
mal ,  &  la  dépravation  d'ailleurs  eft  quelquefois 
trop  grande  pour  qu'on  puiffe  efpérer  de  la  dé- 
truire completiement  par  ce  moyen.  Quand  il 
occupe  les  extrémités  des  grande  os  ,  comme  au 
bras  ,  à  l'articulation  de  la  cuifTe  avec  la  jambe  ^ 
la  coutume  eft  d'amputer  le  membre  ,  quand  d'ail-- 
leurs  l'état  du  malade  permet  qu'on  ait  recours  à 
ce  moyen  extrême  ;  mais  un  fait  dernièrement 
ttnté  par  l'ingénieux  M.  Parck,  Chirurgien,  à 
I.iverpool ,  pour  fauver  un  membre  ainfi  affecté  , 
donne  lieu  de  revenir  (ur  ce  précepte.  Il  l'a  con- 
fervé  ,  en  n'en  emportant  que  la  tète ,  au  moyen 
de  la  feie  -,  &  il  a  eu  la  faiisfaclion  de  porter  à 
une  bonne  cicatrice  ,  la  playe  qu'il  avoit  été 
obligé  de  faire, en  praiquant  une  pareille  réfection. 
(M.  Petit-Rj4dei). 

SQUIRRHE,  dé du  mstbre.  Tumeur 
dure,  arconferire ,  firnée  pour  l'ordiraire  dans 
une  partie  gjartduleufe  ,  généralement  mobile  ,. 
fans  rougeur  à  la  peau  &  très-peu  fenlible.  Il 
ne  patoit  pas  qu'on  puiife  regarder  aucune  partie 
du  corps  comme  abfolumem  exempte  de  cette 
maladie;  mais  elle  a  (on  fiège  principalement 
dans  les  glandes  conglomérées  &  à  la  furface 
-  d<s  parties  que  recouvre  une  membrane  fécré- 
toire. 

Les  Auteurs ,  qui  ont  écrit  fur  ce  fujet,  ont 
attribué  la  formation  du  Squirrhe  à  un  grand 
nombre  de  caufes  &  particulièrement  à  l'inflam- 
mation des  glandes,  à  la  contufion,  au  frotte- 
ment ,  à  la  compreftion  des  parties  affectées ,  à, 
la  reperculîion  ,  à  la  coagulation  du  lait  dans 
les  feins  ,  au  dérangement  ou  à  la  fuppieflion 
des  règles ,  aux  affections  trilles  de  l'ame  ,  à  la 
difpofition  héréditaire. 

Boérrhave  &  fes  Difciples  ont  été  les  princi- 
paux défèriféurs  de  l'opinion  que  le  Squirrhe 
étoit  une  des  conféquences  naturelles  de  l'inflam- 
mation. D'autres  Praticiens  ont  révoqué  en  doute 
ce  fait  ,  dont  il  n'eft  pas  facile  de  démontrer  la 
réalité;  des  Auteurs  anciens  &  modtrnes  dont 
l'autorité  eft  d'un  grand  poids  ont  affirmé  que 
l'inflammation  du  foie  étoit  fouvent  la  caufe 
déterminante  d'un  gonflement  Squinheux  dans 
ce  vikère  ;  ils  ont  avancé  auffi  que  la  même 
caufe  occafionnoit  fréquemment  le  ï'qrinhe  de 
la  matrice.  11  n'eft  pas  facile  de  décider  à  quel 
point  ils  peuvent  être  fonr^  dans  cette  fuppo- 
fition;  il  nous  fuffira  de  faire  obferver  que  fi 
l'inflammation  des  vifeères  intérieurs  peut  pro- 
duire des  tumeurs  Squirrhenfes  dans  ces  parties, 
il  n'en  tft  pas  de  même  des  organes  extérieurs 
on  une  maladie  de  ce  genre  n'a  peut  être  jamais 
dû  fon  cxiflence  à  cette  cauft.  Mais  il  n'en  eft 
pas  moins  vrai  que  toute  irritation  propre  a 
enfLmmer  ces  tumeurs,  contribue  plus  que  toute 
i  autre  chofe  a  les  augmenter  &  à  les  fture  dégé- 
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nérer  en  cancer  y   &  que  les  moyens  les  plus 

efficaces  pour  en  retarder  les  progrès  &  pour  pré- 
venir cette  fatale  terminaifon  ,  font  de  h  même 
nature  que  ceux  qu'on  emploie  pour  diftiper  des 
engorgemens  inflammatoires,airifi  que  nous  l'avons 
vu  à  l'article  Cancer. 

Il  n'eft  pas  aifé  non  -  pins  de  déterminer 
jufqu'à  quel  point  les  autres  caufes ,  dont  nous 
avons  parlé,  peuvent  contribuer  à  la  produc- 
tion du  Sqiu'rrhe.  C'eft  un  fait  que  les  tumeurs 
Squirrheufes  des  feins  fe  manifeflent  plus  fou 
vent  que  chez  d'autres  ,  chez  les  femmes  qui 
mènent  une  vie  très-fédentaire,  chez  celles  qui 
font  fujettes  à  des  fupprelîions  de  leurs  règles , 
ou  qui  font  parvenues  à  l'époque  de  la  celfaiion 
de  cette  évacuation  périodique.  On  a  obfervé 
aufiï  que  les  femmes,  accoutumées  à  des  règles 
très-abondantes,  étoient  plus  fujettes  que  d'autres 
à  des  Squirrhes  des  feins  ou  de  la  matrice  à 
cette  même  époque.  Mais  ces  faits  môme  ne  jettent 
pas  beaucoup  de  lumière  fur  la  caufe  prochaine 
du  Squirrhe  ,  &  il  n'eft  point  de  Praticien  qui 
n'ait  fréquemment  vu  naître  cette  maladie,  indé- 
pendamment de  l'opération  d'aucune  caufe  qu'il 
ait  été  à  portée  d'obferver. 

On  a  trouvé  des  tumeurs  Squirrheufes  dans 
le  cerveau,  dans  l'cefophage,  dans  les  poumons, 
dans  l'eflomac,  dans  les  inreftins ,  dans  le  foie, 
dans  la  rate ,  dans  le  pancréas ,  dans  les  reins , 
dans  la  veine,  dans  la  matrice,  dans  les  tefti- 
cules ,  &c.  Les  fymptômes  &  les  effets  de  cette 
maladie  varient  considérablement  fuivant  qu'elle 
a  fon  liège  dans  l'une  ou  dans  l'autre  de  ces  diffé- 
rentes parties  -,  &  pour  s'en  former  une  jufle  idée  , 
il  faut  en  étudier,  avec  foin,  l'hiltoire  dans 
chacun  de  ces  cas  particuliers.  Voy.  Œsophage  , 
Foie,  Matrice  „  Testicules,  &c.  Tout  ce" 
que  nous  pouvons  obferver  ici  ,  eu  que  la  pré- 
fence  d'un  Squirrhe  dans  une  partie  quelconque 
du  corps,  entraîne,  après  elle,  toutes  les  con- 
féquences  fâ.heufes  qui  peuvent  réfulter  d'un 
dérangement  de  l'organifation  de  cette  partie,  de 
l'interruption  partielle  ou  complette  de  fes  fonc- 
tions, &  delà  gène  que  doit  naturellement  occa- 
ftonner  la  prelfion  d'une  tumeur  contre  nature 
fur  les  organes  voifins. 

Une  tumeur  Squirrheufe,  féparée  du  corps ,  & 
foumife  à  l'examen ,  ne  préfente  qu'une  maiTe 
prefque  par-tout  uniforme,  &  dont  toutes  les  par- 
ties conftiraantes  l'ont  tellement  confondues  qu'on 
ne  peut  plus  y  reconnoître  ni  vaiffeaux ,  ni  cel- 
lules y  ni  nerfs,  &c.  On  trouve  quelquefois  vers 
fon  centre  ou  dans  un  autre  point  plus  voifin 
de  fa  furface ,  quelques  gouttes  d'une  liqueur 
roufle,  brune  ou  jaunâtre.  En  faifant  long-tems 
macérer  ou  bouillir  cette  matière  dans  l'eau ,  on 
"  en  extrait  une  certaine  quantité  de  lymphe  coagu- 
lable ,  &  fa  fubftance  qui  devient,  par  ce  pro- 
cédé, dure  &élaftique  ,  commence  â  manifefler 
«ne  apparence  celluleufe ,  mais  fans  montrer  beau- 
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coup  plus  de  refîemblance  avec  la  ftructure  pri- 
mitive de  la  partie. 

II  eft  très-important  de  diftinguer  les  tumeurs 
Squirrheufes,  des  tumeurs  enkyfiées,  de  celles  qui 
font  de  nature  fcrûphuieufe,  de  celles  qui  tiennent  à 
la  fécrétion  du  lait,  des  phlegmons  &  des  abcès 
des  mammeHes ,  de  l'hydrocèle  ,  &c.  &  il  n'eft 
pas  difficile  d'en  établir  les  caractères  diftinctifs 
dans  tous  ces  cas;  mais  il  eft  moins  facile  de 
bien  reconnoître  la  préfence  d'un  Squirrhe  dans 
l'intérieur  du  corps.  On  a  vu  des  cas  où  l'on 
a  pris  un  Squirrhe  du  méfentèie  ou  de  l'ovairs 
pour  un  abcès,&  où  l'on  s'eft  déterminé  en  consé- 
quence à  en  faire  l'ouverture.  Les  duretés  qui 
fubfiflent  quelquefois  à  la  fuite  d'un  phlegtnm, 
&  les  callofités,  qui  bordent  les  ulcères  fittuleux 
ou  de  mauvaife  nature ,  ne  doivent  point  être  con- 
fondues comme  cela  eft  fouvent  arrivé  avec  des 
affections  Squirrheufes.  Voye\  Callosité. 

Tout  Squirrhe  tend  à  dégénérer  en  cancer 
quoique  d'une  manière  plus  ou  moins  rapide , 
fuivant  les  parties  où  il  fe  trouve,  fuivant  la 
difporition  naturelle  de  la  perfonne  qui  le  porte, 
fuivant  fon  genre  de  vie  &  fuivant  les  caufes 
occafionnelles  auxquelles  elle  peut  être  expofée. 
On  a  cependant  vu  des  tumeurs  qui,  paroiffanr 
appartenir  à  cette  claffe ,  fe  font  heureufemenî 
diftïpées ,  (  Voye\  Cancer  5  )  ce  font  celles  qui 
affectent  des  organes  intérieurs  qui  cèdent  le 
plus  fouvent  aux  remèdes  employés  dans  cette 
intention. 

Une  glande  Squirrheufe ,  au  fein  par  exemple , 
peut  demeurer  long-tems  dure  &  irrierfible,  con- 
fervanr  à  peu-près  le  même  volume  &  la  mè.ne 
apparence.  Pour  l'ordinaire ,  cependant  on  la  voit 
tôt  ou  tard  à  l'occafion  d'un  coup,  d'un  accès 
de  fièvre  ou  de  quelqu'autre  caufe  accidentelle, 
fouvent  auffi  fans  aucunecaufe  o^cafionn  JJe  appa- 
rente, on  la  voit,  dis- je,  groffir  &  acquérir  de 
la  fenfibilité.  La  malade  fent  d'abord  une  forte 
de  prurit  dans  la  partie  affectée,  lequel,  venant 
à  augmenter,  fe  change  en  une  douleur  fourc'e 
qui,  peu-à-peu,  acquiert  de  la  vivacité,  eft  ac- 
compagnée d'élaneemens  ,  &  devient  enfin  très— 
aiguë.  La  tumeur  alors  perd  fa  mobilité  &  prend 
une  forme  irrégulière  -,  les  veines  cutanées  des 
environs  grolfitlent  coniidérablement  &  devien- 
nent fouvent  variqueufes  j  la  peau  prend ,  en 
quelques  endroits,  une  teinte  jaunâtre,  pourprée 
ou  livide,  &  au-deffbus  de  ces  places  décolo- 
rées il  s'épanche  un  fluide  âcre  &  virulent  qui 
ne  tarde  pas  à  détruire  les  tégumens  &  à  pro- 
duire une  ulcération.  La  maladie  une  fois  par- 
venue à  ce  point  prend  le  nom  de  cancer. 

Nous  avons,  en  parlant  de  cette  maladie, 
fuffifamment  iniillé  fur  la  néceffité  de  prévenir 
fa  formation  ,  toutes  les  fois  que  la  chofe  efl 
poffible  ,  en  extirpant ,  de  bonne  heure  ,  le 
Squirrhe  par  une  opération  Chirurgicale  ;  ik  fur 
f  le  danger  auquel  on  expofe  le  malade  ,  en  lui 
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taifani  perdre  du  tems  fous  le  fpécieux  prétexte  ' 
de  difliper  la  tumeur  par  des  remèdes  fondans 
&  réfolutifs ,  dont  les  bons  effets  font  malheu- 
reufement  trop  rares  ,  pour  qu'un  Praticien  , 
fase  &  prudent ,  doive  leur  donner  beaucoup  de 
confiance,  ou  infifter  long-tems  fur  leur  ufage, 
hors  les  cas  où  l'Art  ne  lui  offre  pas  d'autres 
rëffources.  Dans  ceux,  où  une  tumeur  Squir- 
rheufe  occupe  une  partie  interne  ,  on  ne  peut 
avoir  recours  qu'à  dts  moyens  de  ce  genre,  & 
quelquefois  on  ie  fait  avec  fuccès. 

On  donne  fréquemment  le  nom  de  Squirrhe 
à  certaines  affections  du  foye,  du  méfentère,  des 
ovaires,  &c.  accompagnées  d'un  gonflement  plus 
ou  moins  confidérabie  &  plus  ou  moins  cir- 
confcrit  de  ces  vifcères -,  quoique,  dans  ces  cas, 
on  ne  puiffe  pas  toujours  attacher  à  cette  déno- 
mination le  même  fens  précifément  que  nous  lui 
avons  attribué  jufqu'ici.  On  attaque  fouvent  les 
tumeurs  de  cette  rature  par  des  remèdes  internes 
avec  le  fuccès  le  plus  favorable.  Les  remèdes  qui 
réuffiffent  le  mieux  dans  ces  fortes  de  cas,  font 
les  préperaiions  de  mercure  feules  ou  combinées 
avec  d'autres  médicamens,  les  feuilles  de  digitale, 
la  ciguë,  lefavon,  l'alkali  fixe  végétal  ou  fofiile, 
les  frictions  douces  &  long-tems  continuées ,  les 
bains  &  douches  d'eaux  thermales.  Lorfque  le 
mal  efi  accompagné  de  beaucoup  de  douleur, 
un  emplâtre  gommeux ,  mêlé  d'une  proportion 
confidérabie  d'opium,  appliqué  fur  la  partie  affec- 
tée, procure  fouvent,  pour  quelque  tems,  un 
fouîageinent  marqué. 

Lorfque  f  œfophage ,  ou  le  rectum  deviennent 
Squirrheux  ,  &'  que  la  capacité  de  leur  canal 
vient  à  fe  rétrécir ,  on  peut  quelquefois  parer , 
jufqu'à  un  certain  point  ,  à  cet  accident  en  les 
dilatant  par  des  moyens  mécaniques-,  mais  cette 
méthode  ne  fauroit  être  employée  dans  tous  les 
cas.  Dans  celui  ,  par  exemple  ,  où  le  diamètre 
d'un  canal  fe  trouveront  diminué  par  la  compref- 
lion  d'une  tumeur  limée  dans  fon  voifinage  >  on 
comprend  aifément  que  toute  tentative  ;  qu'on 
ftroit  pour  le  dilater  mécaniquement  ,  devroit 
être  plus  nuifible  qu'utile.  On  a  réufli  quelque- 
fois à  rétablir  dans  fon  état  naturel  roefophage 
devenu  Squirrheux  ou  gêné  par  le  voifinage  d'une 
glande  tuméfiée  ,  par  l'ufage  du  mercure.  Foyq 
Œsophage.  Ce  remède  néanmoins  ne»doit  point 
être  employé  indifféremment  contre  toute  efpèce 
de  Squirrhe  ;  il  a  fouvent  précipité  l'ulcération 
de  ces  fortes  de  tumeurs ,  &  augmenté  la  mali- 
gnité de  celles  qui  étoient  déjà  devenues  can- 
céreufes  ;  dans  le  cas  particulièrement  où  le 
mal  avoit  fon  fiège  dans  les  glandes  des  mammelles. 

Lorfqu'il  exifte  un  Squirrhe  en  quelque  partie 
du  corps  ;  &  ,  qu'en  raifon  de  fa  fituation ,  ou 
de  quelqu'autre  circonflance ,  on  ne  peut  en  faire 
l'extirt  aùon  ,  il  ne  faut  négliger  aucune  pré- 
caution propre  à  l'empêcher  de  dégénérer  en 
cancer,  ou  à  retarder  l'époque  de  ce  changement. 
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Pour  cet  effet,  on  mettra  le  malade  à  un  régime 
végétal  doux  &  rafraîchiffant  ;  on  lui  tiendra  le 
ventre  libre  par  de  légers  laxatifs  -,  on  lui  fera 
éviter  ,  autant  qu'il  fera  poffible  ,  toutes 
les  affections  moraies  qui  peuvent  irriter  le  fyf- 
tême  des  nerfs  &  celui  des  vailîeaux,  &  l'on 
défendra  foigneufement  la  partie  malade  contre 
toutes  les  canfes  d'irritation  extérieures  j  on  n'y 
fera  pour  cet  effet  que  des  applications  propres 
à  la  contenir  doucement  &  mollement,  &  l'on 
fe  gardera  bien  de  la  couvrir  de  topiques  acres 
&  ftimulans,  qui  ne  peuvent  avoir  que  de  mau- 
vais effets. 

STAPHYLOME  ,  de  <r*w  Uva. 

Efpèce  de  proptofe,  ou  hernie  de  l'irisa  travers  la 
cornée,  ou  de  la  choroïde  à  travers  la  fclérouque 
à  la  fuite  de  l'érofion ,  de  l'incifion  ou  de  la 
déchirure  de  l'un  ou  l'autre  de  ces  deux  mniques 
de  l'œil.  Les  différentes  apparences  que  préfente 
la  tumeur  dans  chacun  de  ces  cas,  lui  ont  fait 
donner  différens  noms;  quand  fa  bafe  efl  étroite  & 
fa  fuperficie  arrondie  comme  un  grain  de  railin  s 
on  la  nomme  proprement  Staphylome,  uva  ;  elle 
efl  noire,  molle,  douloureufe  &  ordinairement 
comme  étranglée  à  fa  bafe.  Si  elle  eft  plus  petite, 
alongée  ,  on  la  défigne  fous  le  nom  de  Perle, 
margarita;  fi  elle  leffemble  à  un  clou,  c'efl  le 
clavus  des  Auteurs-,  fi  elle  eft  petite,  applatie, 
allez  femblabie  à  la  tête  d'une  mouche ,  c'efl  le 
miocephalon;  enfin,  quand  elle  efl  beaucoup  plus 
grotte  &  bien  arrondie,  on  lui  donne  le  nom 
de  Pomette,  à  raifon,  dit-on  ,  de  ce  qu'elle  ref- 
femble  à  une  petite  pomme.  Toutes  ces  apparences 
quelques  variées  qu'elles  foient,  ne  changent  point 
le  caractère  de  cette  maladie  qui  ,  au  fond  eft 
toujours  le  même-,  elles  font  telles  à  raifon  de 
l'ouverture  ou  érofion  qui  laifTe  échapper  les 
mer^branes,  &  de  la  quantité  plus  ou  moins 
grande  d'humeur  que  celles-ci  contiennent.  Ce 
genre  de  maladie  ne  doit  point  être  confondu 
avec  les  excroiffances  qui  paroiflent  fur  la  cornée 
tranfparente  ou  opaque, &  proviennent  d'un  gon- 
flement ou  hyperfarcofe  de  fon  tiiTu  ou  des  vaif- 
feaux de  la  conjonctive-,  ^Etius  qui  fait  mention 
de  celles-ci ,  dit  qu'elles  font  beaucoup  plus  rares 
que  le  vrai  Staphylome  par  hernie.  On  doit  éga- 
lement le  difiinguer  des  petites  hydatides  qui 
furviennent  quelquefois  fur  la  conjonctive,  & 
auxquelles  on  remédie  facilement  par  une  fimple 
incifion. 

Le  Staphylome  furvient  fouvent  à  la  fuite  de 
la  petite  vérole-,  quand  il  fe  forme  entre  les  lames 
de  la  cornée  un  abcès  qui  les  entraîne  dans  une 
fuppuration  complette.  Alors  la  réfiftance  étant 
moindre  vers  cette  ulcération,  l'humeur  aqueufe 
porte  infenfiblement  &  entraîne  avec  elle  l'uvée 
&  l'iris,  &  les  forcent  au-dehors.  Il  furvient  auffi 
fouvent  à  la  fuite  des  ulcères  de  la  cornée  & 
de  la  fclérotique  qui  fuccèdent  aux  violentes 
ophtalmies. 


S  T  A 

On  doit  diflinguer  deux  ëfpèces  de  Staphy- 
îome  à  raifon  du  fiège  de  la  tumeur  ,  celui  de 
la  cornée  tranfparente  &  celui  de  la  felérotique:, 
ce  dernier  efi  beaucoup  plus  rare  que  l'autre, 
le  plus  fouvent  même  il  tïl  compliqué  avec  lui  -, 
fa  couleur  eft  communément  d'un  bleu  célefie. 
Saint  -  Yves  fait  expreftement  mention  de  cette 
efpèce.  a  J'ai  vu,  dit-il,  à  l'occafion  d'un  coup 
reçu  à  l'œil,  à  la  partie  fupérieure  du  globe»  à  une 
ligne  de  la  cornée  tranfparente,  arriver  un  Staphy- 
Jome  à  la  conjonctive.  La  violence  ducoup  avoii 
fendu  la  cornée  opaque,  fans  endommager  la 
conjonctive  ,  &  l'humeur  aqueufe  s'échap- 
pant  par  cette  fente  ,  foulevoit  la  con  - 
jonctive  ,  en  manière  de  Staphylome.  Saint  - 
Yves  dit  avoir  guéri  cette  maladie  par  un  ban- 
dage compreflîf  appliqué  fur  l'œil  ,  à  l'en  - 
droit  de  la  paupière  qui  répondoit  à  la  tumeur*, 
ce  qui ,  dit- if ,  fit  repafier  l'humeur  aqueufe  dans 
la  cavité  de  l'œil  &  donna  lieu  aux  membranes 
de  (e  rejoindre.  Le  D.  Gleize,  qui  réfute  la  vérité 
de  cette  obfervation ,  n'eft  nullement  pour  ce  genre 
de  moyen  curatif-,  il  confeille  ,  fen  pareil  cas, 
de  ne  rien  faire,  que  la  vue  foit  perdue  ou  non, 
excepté  néanmoins  lorfque  le  Staphylome  eft 
volumineux  ou  douloureux-,  alors  il  confeille 
les  acioucifîans  &  les  caïmans-,  &,  fi  les  accidens 
perfiftent  &  portent  atteinte  à  l'œil  fain,  il  veut 
qu'on fe  difpofe  à  l'opération  qui  confiée  à  couper 
feulement  la  cornée  tranfparente  à  une  demi- 
ligne  de  la  felérotique  &  à  tirer  l'iris  avec  une 
petite  pince.  Mais  il  efi  difficile  de  croire  qu'une 
pareille  traction  puiffe  fe  faire  fur  cette  mem- 
brane fans  occafionnerle  déchirement  du  ligament 
ciliaire,  avant  de  produire  fon  effet  fur  la  choroïde 
qui  forme  la  tumeur. 55  Aufli  ,  obfcrve-r-il ,  quel- 
quefois les  humeurs  de  l'œil  font  confondues  •, 
alors  cet  organe  fe  vuide  d'abord  après  l'opé- 
ration, mais  il  fe  remplit,  infenliblement.  Il  a 
oblervé,  en  pareil  cas,  que  la  felérotique  ,  qui 
forme  le  Staphylome ,  fe  retiroit  &  fe  lefTerrojt 
au  point  que  la  tumeur  difparoifîoit  tout-à-fait:, 
mais  ,  cor-firme1!  il,  l'œil,  après  la  guérifon ,  fe 
trouve  fphérique  &  de  la  grofieur  qui  convient 
pour  pouvoir  placer  un  œil  artificiel.  Il  préfère 
cette  méhode  d'incifer  la  fciérotiquecomme  S.Yves 
&  d'autres  Auteurs  le  recommandent ,  à  raifon 
de  la  douleur  &  de  l'hémorrhagie  dont  efi  fui- 
vie  communément  cette  opération. 

Le  Staphylome ,  qui  fiège  fur  la  cornée  tranf- 
parente, efi  formé  par  le  déplacement  de  l'iris' 
qui  pafTc-  à  travers  une  folution  de  la  cornée: 
comme  la  tumeur  efi  fouvent  tellement  étranglée 
qu'elle  tombe  d'elle-même ,  comme  une  portion 
d'intefiin  comprife  dans  l'anneau  inguinal,  on 
lui  a  donné  le  nom  d'hernie.  Les  accidens,  qui 
accompagnent  cette  efpèce  ,  tant  généralement 
plus  graves  que  ceux  de  la  première.  Ce  font 
des  douleurs ,  des  battemens  dans  l'œil  &  par 
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P  toute  la  tête  ,  l'inflammation  ,  l'infomnie  ,  la 
fièvre,  un  flux  de  larmes  brûlantes  qui,  quel- 
quefois ,  font  accompagnés  d'une  douleur  fi  aiguë 
qu'on  la  croiroir  occaiîonnée  par  une  pointe 
d'épingle-,  mais  ceSsaccidens  n'ont  guères  lieu  que 
dans  les  cas  où  la  tumeur  efi  très-volumineufe 
&  compliquée  d'adhérence.  Les  Anciens  n'onr 
propofé,  pour  cette  maladie,  que  des  fubflances 
plus  ou  moins  cathérétiques.  Galien  recommande 
l'application  du  fuc  decantharides  -,  Paul  &  Guy 
la  cadmie ,  Fabrice  d'Acquapendente  les  fruits 
non  mûrs  du  thymelea,-  Plempius  le  bol  d'Ar- 
ménie &  l'alun;  on  a  même  été  jufqu'à  con- 
feiller  les  caufliques  les  plus  forts,  tels  que  la 
pierre  infernale  &  en  particulier  le  beurre  d'an- 
timoine. Le  Staphylome  de  l'uvée  approche  plus 
que  tout  autre  du  caractère  de  la  hernie  j  on 
peut  donc  ici  fuivre  les  mêmes  indications  que 
préfentent  les  tumeurs  herniaires  ,  faire  rentrer 
la  tumeur  &  empêcher  qu'elle  ne  forte  de  nou- 
veau. Si  la  tumeur  efi  fort  petite,qu'elle  ait  paru  à 
3a  fuite  d'une  piquure  ou  d'une  petite  plaie,  il 
fufïït,  lorfqu'on  l'a  fait  rentrer,  de  rapprocher 
les  paupières  Tune  de  l'autre,  &  de  les  maintenir 
fermées  avec  un  lit  de  coton,  de  manière  à  pro- 
duire un  degré  fuffifant  de  comprefiion ,  li  ce 
moyen  ne  réuffit  point ,  on  applique  un  petit 
morceau  de  baudruche,enduit  d'emplâtre  d'André 
de  la  Croix,  fur  l'ouverture,  après  que  la  tumeur 
fera  renirée.  Wolhoufe  employoit  une  plaque 
d'or ,  d'argent  ou  de  plomb ,  faite  de  manière 
à  répondre  à  la  convexité  de  l'œil  j  il  la  plaçoit 
fous  les  paupières  après  en  avoir  enduit  la  con- 
vexité avec  quelques  fubflances  onclueufes  pour 
ne  point  irriter  ies  paupières  -,  fi  l'on  éprouvoit 
de  la  difficulté  à  faire  cette  réduction,  à  raifon 
d'une  légère  adhérence  des  parties ,  il  faudroit 
alors  fe  fervir  de  deux  fondes  boutonnées  ,  & 
pendant  qu'on  pouffe  avec  l'une  ce  qui  efi  forti, 
on  retient  avec  l'autre  ce  qui  voudroit  s'échapper. 
Il  faut,  en  procédant  ainfî ,  aller  avec  beaucoup 
de  ménagement,  crainte  de  déchirer  ou  de  rom- 
pre quelques  vaiffeaux.  Quand  le  Staphylome 
fuccède  à  une  playe,  après  la  réduction  faite, 
on  panfe  plus  rarement ,  afin  de  donner  le  tems- 
à  la  cicatrice  de  fe  faire,-  mais  quand  il  efi  an- 
cien, que  la  réduction  en  eft  impoffible  ,  ois 
confeille  dé  recourir  à  la  ligature.  Celfe,  en 
parlant  de  cette  méthode,  dit  que  pour  la  mettre 
en  pratique,  il  faut,  ad  ipfas  radices  per  médium 
tranfuere  acu  duo  lina  ducente,  deindi  aherius  Uni 
duo  capita  ex  fuperiore  parte ,  aherius  ex  infe- 
riore  adflringes  inter  fe,  quœ  paulaùm  Jccando  id' 
excidunt.  La  ligature  ,  relie  précaution  qu'on 
prenne ,  n'efi  pas  fans  inconvénient  ,  quoique 
Camper  dife  l'avoir  vu  réufiir  une  foi?,  pratiquée 
félon  la  méthode  de  Celfe-,  elle  occaiionne  fou- 
vent, non-feulement  la  perte  de  la  vue,  mais 
encore  elle  donne  lieu  à  la  fonte  du  globe  par 
la  fuppuration  qui  fouvent  s'enfuit,-  &  c'efi  ce 
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%'obferve  Maître-Jan,  qui  dit  l'avoir  vu  toujours 
fans  (accès.  Aufïi  Saint-Yves  lui  préféroit-il 
toujours  l'incifion.  Voici  fon  procédé,  d'après  fes 
propres  exprefîïons,  a  Quand  le  Staphylome 
n'eft  point  étendu  fur  toute  la  furfece  externe 
de  la  cornée,  je  prends  une  aiguille  courbe;  je 
la  paffe  au  milieu  de  la  tumeur ,  &  avec  une 
lancette  je  la  coupe  à  fâ  bafe,'je  panfe  la  plaie 
avec  l'efprit-de-vin  &  l'eau  ;  par  ce  moyen ,  le 
Sraphylonne  ceffe ,  foif  que  la  cornée  qui  fe  cica- 
nife,  devienne  plus  épaiffe,  ou  qu'il  relie  un  petit 
îïou  au  milieu  de  la  plaie  par  lequel  l'humeur 
aqueufe  fe  vuide  à  mefure  qu'il  y  en  a  de  trop 
dans  l'œil  ;  ce  qui  n'apporte  aucune  incommo- 
dité au  malade  ,  cette  humeur  prenant  le  Cours 
ordinaire  par  le  nez.  j?  Quand  la -tumeur  étoit 
plus  vo'umineufe  &  qu'elle  occupoittoute  la  cornée 
tranfparente  ou  la  plus  grande  partie -,  alors  notre 
Auteur  emportoitune  portion  de  l'œil,  &,  à  cet 
égard,  ilrenvoieàl'article  decette  opération. Une 
attention  elTentielie  à  avoir,  efi  de  ne  jamais  mettre 
ces  procédés  en  pratique,  fans  auparavant  y  avoir 
«difpofé  les  malades  par  les  remèdes  généraux  & 
topiques,  fur-tout  quand  il  y  a  tendance  à  l'in- 
flammation, encore  plus  quand  elle  a  lieu.  Quant 
au  trou  fiftiileux  qui  fuccè  ie  par  la  fuite,  le  D. 
Gleize  affuré  qu'on  ne  doit  point  s'en  inquiéter  , 
qu'avec  le  tems  il  fe  ferme  par  une  bonne  cicatrice, 
&  que  quand  celle-ci  tarde  à  fe  former,  la  caufe 
efi  fouvent  la  fortie  d'une  portion  de  l'iris,  comme 
il  en  cite  des  exemples. 

M.  Guerin,  dans  le  cas  de  Staphylome  vrai- 
femblablement  fans  adhérence,  dit  qu'il  fit  une 
incifion  dans  le  voifinage  de  la  tumeur  &  qu'avec 
un  inftrument  étroit  &  plat,  placé  dans  cette  inci- 
fion, qu'il  étendit  l'iris  &  l'obligea  de  fe  remettre  en 
place-,  &  pour  empêcher  que  l'humeur  aqueufe  ne 
forçât  de  nouveau  cette  membrane ,  il  tint  l'œil 
en  vacuité  pendant  huit  jours,  en  fonlevam  toutes 
les  quarante  -  huit  heures  l'un  des  bords  de  la 
plaie,  pendant  qu'il  travailloit  à  la  cicatrifation 
de  l'ulcère.  Jl  efl  difficile  à  croire  qu'au  bout  de  ce 
tems  ,  les  lèvres  de  la  cornée  ne  foient  pas  réunies 
de  manière  à  ne  pouvoir  être  décollées;  en  pareil 
cas ,  (î  l'on  tente  de  les  écarter,  on  peut  faire 
naître  ,  non-feulement  des  douleurs  très-aigues, 
mais  encore  des  inflammations  &  leurs  fuites 
fâcheufes.  D'ailleurs  cette  nouvelle  incifion  de 
la  cornée  nous  paroît  devoir  trop  compliquer 
la  maladie,  pour  que  nous  ofions  la  conseil- 
ler. 

11  efl  un  Staphylome  qui  fuccède  quelquefois 
à  l'opération  de  la  cataracte  par  extraction -,  il 
provient  de  l'engagement  de  l'iris  ou  de  la  capfule 
de  l'humeur  aqueufe  entre  les  lèvres  de  la  plaie 
qu'on  a  été  obligé  de  faire.  M.  Wenzel  en  cite 
des  exemples  dans  fon  Traité  de  la  Cataracle,  & 
ceux  qui  ont  écrit  fur  la  Chirurgie  des  yeux , 
en  ont  également  rapporté  plufieurs.  Le  Prati- 
cien, que  nous  venons  de  citer,  ne  confeille  sea 
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pareil  cas,  aucun  des  moyens  que  nous  venons 
de  rapporter  ,•  il  veut  qu'on  laiîTe  l'œil  libre  & 

,  qu'on  ne  faffe  rien  à  la  tumeur  ;  car ,  dit  -  il  , 
les  mouvemens  des  paupières  déterminent  d'abord 
à  réunir  les  côtés  de  la  cornée  par  où  I'infiru- 
ment  efi  entré  &  forti;  alors  il  fe  fait  une  pref- 
fion  fur  la  tumeur  qui  la  force  peu-à-peu  à  rentrer. 
Quelque  tems  après ,  une  portion  fe  cicatrife 
encore  &  fait  rentrer  également  une  partie  de 
l'itis  &  ainfi  de  fuite  jufqu'à  la  réduction  en- 
tière. Je  puis,  continne-t-il  ,  bien  alTurtr  que 
je  n'ai  vu  que  trèf-peu  de  Staphylome?  furvenus 
à  la  fuite  de  l'opération,  qui  r.e  it-  foient  diiîîpés 
avec  un  peu  de  tems  par  la  feule  action  des 
paupières ,  fur-tout  fi  on  laifîe  l'œil  libre  &  fans 
aucun  bandage.  Ce  moyen  réulTit  toujours  pour 
les  Stsph  viornes  produits  foir  par  l'iris  ou  par 
la  capfole  de  l'humeur  aqueufe.  Cependant,  quand 
ces  derniers  durent  trop  long-tems,  je  n'héfite 
pas  à  couper  la  poche  qu'ils  forment  en -d\  hors. 
Cette  ftc1:ion  a  toujours  été  fuivie  de  fuccès , 
elle  n'a  aucun  inconvénient ,  &  elle  accélère  la 
guérifon.  La  capfule,  dont  il  s'agit,  a  une  fi 
grande  facilité  à  fe  réunir  &  à  s'étendre  ,  que 
quelquefois,  après  avoir  été  emportée  d'un  coup 
de  cifeau  &  l'humeur  aqueufe  qu'elle  contenoit 
étant  évacuée,  on  trouve  le  lendemain  un  fécond 
Staphylome  à  ia  même  place,  il  faut  alors  le 
couper  de  nouveau. 

Il  efl  un  autre  genre  de  Staphylome  qui  pro- 
vient moins  d'une  proptofe  que  d'un  engorgement 
de  la  cornée  rranfp3rente,c'eft  la  féconde  efpècedu, 
D.  Goock.  Richter  parle  d'une  beaucoup  plus  rare 
que  la  première  que  nous  venons  de  confidérer.  La 
cornée,  dans  celle-ci,  fait  une  faillie  hors  de 
l'orbite,  tombe  fur  la  joue,  en  manière  de  cône 
&  y  produit  une  inflammation  par  le  frottement 
qu'elle  y  excite ,  fouvent  même  pouffe  la  pau- 
pière inférieure  &  occafionne  fon  inverfion.  Voy. 
Ecr ropium.  Le  globe  de  l'œil  alors  expofé 
continuellement  a  l'effet  que  peuvent  produire 
fur  lui  les  corps  extérieurs  &  le  frottement  des 
cils,  rougir,  s'enflamme,  devient  plus  ou  moins 
douloureux.  La  cornée  efl  toujours  plus  ou  moins 
opaque  &  nuit  ainfi  à  la  clarté  de  la  vifion.  On 
croiroit  qu'une  telle  maladie  efl  toujours  ou  doit 
toujours  être  accompagnée  d'une  plus  grande  capa- 
cité dans  la  chambre  antérieure  de  l'œil;  mais  l'expé- 
rience a  prouvé  le  contraire,  u  J'ai  fouvent  ouvert 
•  ces  fortes  de  Staphylomes ,  dit  le  D.  Richter , 
&  j'ai  toujours  obfervé  qu'il  ne  s'en  étoit  échappé 
qu'une  très-petite  quantité  d'humeur  aqueufe  & 
que  la  tumeur  s'étoit  peu  affaiffée  après  la  fortie 
de  celle-ci.  Je  n'ai  point  trouvé  que  les  parois 
en  fuffent  fort  minces,  au  contraire  elles  étoient 
épaiffes  &  jufqu'à  une  ligne  &  quelquefois  deux; 
la  chambre  antérieure  étoit  très -petite,  fouvent 
même  elle  étoit  abolie  de  manière  que  la  fur- 
face  interne  de  la  cornée  touchoit  &  adhéroit  à 

■  l'iris,  f}  Quelquefois  on  voit  des  tubercules  raf- 
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fembîé'  &  comme  noueux  fur  la  furface  de  la 
corr  h  •  c'eft  ce  que  l'on  appelle  le  Staphylome 
ramofam  des  Auteurs.  L'on  a  cru  que  chacun  de 
ce;  tubercules  éioit  creux,  &  qu'il  contenoit 
une  portion  de  l'homeur  aqueufe-,  mais  notre 
Auteur  les  ayant  difféqnés,  les  a  toujours  trou- 
vés folides-,  il  en  a  même  vu  un  qui,  ayant  été 
coupé  tro^  fois  fucaflivement,  a  toujours  reparu. 
La  cornée  dars  cette  efpèce  de  Staphylome,  non- 
feulement  Te  dejette  en-dehors,  mais  encore  en- 
dedans  ;  l'adhérence  qui  furvient  alors  avec  l'iris, 
donne  lieu  à  la  maladie  qn  on  nomme  Synechia. 

Ceux  qui  ont  regardé  le  Staphylome  comme 
une  prôprofe,  ont  confeillé  le  remède  le  plus 
fimplt,  celui  qui  convient  au  plus  grand  nom- 
bre des  hernies ,  la  compreifion.  On  a  employé 
ce  moyen  différemment  •  on  a  d'abord  eu  recours 
à  dé  petites  compreffes,  entre  lesquelles  on  avoit 
mis  une  petite  plaque  de  plomb,  &  qu'on  maln- 
tenoir  avec  une  bande  roulée  à  l'entour  de  la 
tête.  Puis  Woolho.ife  a  fubOiiué  à  ce  moyen  la 
plaque  d'argent  dont  nous  avons  parlé  ci-deflus. 
Platner  ettfhire a  remplacé  celni-ci  par  un  infiniment 
corn  prtffrf  qu'il  a  fait  graver  dans  (on  Ouvrage.  Le 
premier  moyen  manque  de  fixité;  !a  compref- 
fion  qu'il  exerce,  ne  peut  être  fuffifamment  réglée-, 
ou  elle  efi  trop  grande  ,  ou  point  aflez ,  &  chacun 
de  ces  deux  cas  a  Ces  inconvénims.  Celui  de 
Woolhoufe  ne  peut  convenir,  à  raifon  de  la  dou- 
leur que  produir  la  plaque  qui- efi  en  contacl 
avec  l'œil,  toujours  trè'- douloureux ,  en  pareil 
cas.  On  en  peut  dire  autant  de  la  machine  de 
Platner  -,  mais ,  fi  l'on  fe  rappelle  ce  que  nous 
venons  de  dire  fur  le  caracière  de  la  maladie 
dont  il  s'agit ,  on  concevra  que  tons  ceux  qui 
ont  propofé  ces  moyens  compreiTifs  n'en  avoient 
aucune  idée  j  car  que  peut  faire  ia  compreifion 
pour  guérir  une  tumeur  pareille  qui  vient  de 
congefiion. 

C-^ux  qui  ont  confeillé  "  l'incifion  ,  paroilîent 
en  avoir  mieux  faifi  S  ethyologie.  Us  ont  penié 
qu'alors  l'humeur  aqueufe  étant  écoulée,  la  tumeur 
fe  rappetifferoit  ,  &  que  le  globe  reviendroit  à 
fa  première  forme,  mais  il  n'en  efi  point  ainfi, 
car  ia  plaie  étant  cicatrifée,  &  l'humeur  aqueufe 
s'étant  régénérée,  la  cornée  fe  tuméfie  de  nouveau. 
Richter  dit  avoir  ainfi  ouvert  jufqu'à  dix  fois  la 
cornée  tranfpanme  chez  un  payfan  ,  &  n'avoir 
pas  plus  avancé  qu'à  la  première  fois.  Ceux  qui 
ont  eu  recours  aux  aflringens,  ont  été  pins  heu- 
reux, fur-tout  quand  i  s  ont  faifi  la  maladie  dans 
fon  principe',  bis  naj'centem  ,  dit  notre  Auteur, 
fujfocari  morbum  exierno  aquœ  fng>d.e  ufu;  car, 
à  une  époque  plu<  avancée,  il  y  a  m:-ins  de 
fuccès  a  efpérer.  On  a  tenté  de  produire  fur  le 
fiège  même  du  mat  un  écoulement  purulent  qui 
pût  difliper  l'engorgement  ,  &  cette  méthode  a 
été  henreule  entre  les  m^ins  du  D.  Richter. 
Injîgni  cum  fj.ee eflu  hâc  methodo  ufus  fum  ,  H'amque 
non  Jolum  tumormsorn^  jjed  (tian    ïttitti  opaz 
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citatem  fenfim  tollere  obfervavi.  On  verfe,  dit  il  » 
fur  un  petit  morceau  de  pierre  infernale  un  peu 
d'eau  pour  qu'elle  fe  fonde  \  on  y  plonge  le  bout 
d'un  pinceau  &  l'on  porte  celui-ci  à  l'endroit 
le  pins  bas  de  la  cornée  &  fucceffivemenr ,  de 
manière  à  ouvrir  celle-ci  infenfiblement.  On  con- 
ferve  l'ulcère  ouvert  un  très-long  tems,  &  l'on 
répète  l'application  du  caufiique,  s'il  tendoit  à 
une  trop  prompte  cicatrifation.  Je  ne  fais,  con- 
tinue-t-il ,  quelle  eft  la  propriété  aftringente 
propre  à  cette  méthode ,  comment  &  pourquoi 
elle  a  lieu ,  mais  elle  n'en  eft  pas  moins  réelle. 

M.  Janin,  en  pareil  cas  ,  vante  beaucoup  le 
beurre  d'antimoine.  Le  D.  Richter  en  fit  l'épreuve 
fur  un  enfant  de  huit  ans  dont  chaque  œil  étoit 
affecté  d'un  Staphylome  ,  à  la  fuite  de  la  petite 
vérole.  Chaque  cornée  fortoit  de  l'otbite  de  près 
de  la  longueur  d'un  pouce ,  la  tumeur  étoit  opaque 
parfemée  de  vaifleaux  rouges  ,  &  elle  tomboit 
fur  les  joues.  Ayant  écarté  l'une  &  l'autre  pau- 
pière ,  il  trempa  un  pstit  pinceau  dans  le  beurre 
d'antimoine  fuftïfammtnt  ,  pour  que  l'effet  puiffe 
fe  borner  à  la  tumeur  feule1,  il  en  frotta  la  cornée, 
fans  que  le  malade  éprouvât  de  ia  douleur-,  elle 
furvim  cependant  peu  après  ,  mais  il  la  modéra 
par  des  ablution'  faites  avec  le  lait  chaud,-  il 
panfa  enfuite  avec  les  préparations  de  faturne. 
Le  malade  fouffrit  beaucoup  la  première  nuit  , 
néanmoins  h  matin  il  n'y  avoit  aucune  inflam- 
mation. Il  répéta  l'opération  trois  fois  fucceffi- 
veinent,  favoir  le  quatrième  ,  le  feptième  &  le 
dixième  jour  ,  &  le  quatorzième  il  ne  paroifioit 
aucun  veflige  du  mal.  M.  Janin  dit  que  ce  pro- 
cédé efi  appliquable  aux  Staphvlomes  de  la  fcL- 
rotiqtie ,  6V  même  à  la  proptofe  de  l'iris }  mais 
le  D.  Richter  obferve  qu'il  ne  peut  prononcer 
ici,  d'après  fon  expérience.  (M.  Petit-Radez^) 

STEATOME,  de  r&f  ,  fuif.  Tumeur  mobile 
fous  les  tégumens,  indolente  ,  fans  changement 
de  couleur  à  la  peau  -,  &  qui  contient  une  ma- 
tière qui  a  la  confifiance  .du  fuif.  Voye\  Loupe. 

STERNU  M.  StW.  Os  fitué  î  la  partie 
antérieure  de  la  poitrine,  &  qui  recevant  l'extré- 
mité de  chaque  côte,  leur  fen  de  point  d'appui 
dans  les  difFérens  mouvemens  qu'elles  exécutent 
lors  de  !a  rtfpiration.  Cet  os  peut,  comme  le  plus 
grand  nombre  de  ceux  qui  compofent  le  fquelctte, 
être  fracluré ,  foit  après  un  coup  ,  une  chùre, 
à  la  fuite  d'une  décharge  d'armes  à  feu-,  il  peut 
être  catié  par  l'effet  d'un  vice  qui  infecte  les 
humeurs,  il  peut  enfin  fe  former  fous  lui  difFé- 
rens dépôts,  qui  écartant  les  lames  du  médiafiin, 
&  même  les  ulcérant,  peuvent,  par  la  faire  ,  don- 
ner lieu  à  dis  épanchemens  mortels  dans  la  poi- 
trine. Cônfidérons  tous  ces  diffère ns  cas  ,  pot"- 
favoir  la  conduite  qu'il  faut  tenir  dans  chacun 
d'eux  ,  en  commençant  par  ceux  qui  ont  rapport', 
à  la  fra&ure.- 
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De  la  fracture  du  Sternum. 

Le  Sternum  éprouve  ce  genre  de  folution  de 
continuité  ,  le  plus  fouvenî  par  une  chute  qu'on 
fera  fur  un  corps  aigu  ,  qui  offre  une  très-grande 
rtfiflance  :  il  eft  rare  alors  que  les  pièces  con- 
fervent  leurs  pofitions  naturelles ,  tll.es  fe  déran- 
gent toujours  p!us  ou  moins,  &  occasionnent , 
par  les  pn fiions  qu'elles  exercent  fur  les  parties 
voifir.es,  des  secidens  plu?  ou  moins  urgens.Les 
artères  m?mmsires,  parla  violence  du  cot.p ,  font 
quelquefois  déchiiées ,  ce  qui  donne  lieu  à  des 
épamhemens  primitifs  de  fang,  qui  deviennent 
fouvcni  fort  inquiérans.  Cette  dernière  circonfiar?- 
ce  arrive  plus  fréquemment  dsns  les  playes  d'ar- 
mes à  feu ,  qui  intéreffent  cette  partie.  Les  mala- 
des n'éprouvent  pas  d'abord  de  bien  grands  ac- 
cidens  3  par  la  raifon  que  l'épanchement  fe  fait 
d'une  manière  forte  lente ,  &  que  les  feuillets  du  | 
médiaftin  offrent  au  fang  qui  fort ,  une  certain-; 
réfiftance  -,  îa  quantité  de  ctlui-ci,  propreà  produi- 
re quelque  défurdre  ,  ne  peut  s'échapper  que  d'une 
manière  fort  lente.  Mais  bien-tôt  ils  fe  plaignent 
d'un  poid  qui  gêne  leur  refpiration  ,  &  qu'ils 
difent  reflentir  vers  le  Sternum. 

En  touchant  la  région  de  cet  os,  on  trouve 
un  commencement  d'œdématie  ou  d'infiltration, 
qui  doit  porter  à  faire  h  plus  férieufe  attention 
à  ce  qui  ponrroit  furvenir  par  la  fuite.  Si  les 
vaifîeaux  mammaires  n'ont  point  été  intéreffés, 
les  phénomènes  que  nous  venons  d'énoncer,  font 
beaucoup  plus  lents  à  paroître.  L'épmchement 
qui  Survient  alors  ,  eft  en  partie  fanguin  &  pu- 
rulent   il  provient  tant  du  diploé  de  l'os,  que 
de  la  iuppuraiion  qui  s'établit  dans  le  voilînage 
de  la  fracture  -,  &  la  manière  dont  il  fe  forme, 
a  tant  de  rapport  à  celle  des  épanchemens  fur  le 
cerveau,  à  la  fuite  des  playes  de  tête,  que  les 
Auteurs  qui  en  ont  traité,  ont  eu  recours  à  la 
même  théorie  pour  expliquer  leur  formation.  C'efl 
ce  qui  eft  confirmé  par  le  témoignage  de  Junc- 
ker,  de  Duverney  ,  &  même  de  J.  L.  Petit.  V  er- 
duc  ,  dit  môme  que  les  accidens  qu'on  a  à  redou- 
ter, font  encore  bien  plus  graves  &  bien  plus 
promptement  funefles  ;  notamment  les  palpita- 
tions de  cœur,  la  dyfpnée  ,  la  phrénéfie,  les  c  n- 
vulfions  &  la  mort  •,  &  quoiqu'il  les  rapporte  à 
la  deprelîion  des  pièces  détachées  ,  &  qu'il  con- 
feille  pour  les  relever  l'ufage  du  tire-fond  ,  fon 
prognoftic  n'en  eft  pas  moins  fâcheux.  Il  s'en  faut 
de  beaucoup  cependant  qu'on  ait  fi  promptement 
à  craindre  des  épanchemens  qui  fe  forment  confé- 
cutivement  à  la  fracture  du  Sternum  ,  que  de  ceux 
qui  fuccèdtnt  à  celle  du  crâne  ,  &  c'eft  ce  qui 
eft  confirmé  par  le  plus  grand  nombre  des  Ôb- 
fçrvateurs,  auxquels'nous  renvoyons  pour  déplus 
grands  détails. 

La  fracture  fimple  du  Sternum ,  qui  n'eft  ac- 
compagné d'aucun  accident,  qui  vient  d'une  chute 
ou  d'un  coup  ,  &  qui  tft  fans  aucun  déplacement 
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de  pièces ,  demandent  un  traitement  fimple.  Aux 
remèdes  généraux  ,  la  diète ,  le  repos ,  &  les  ' 
faignées  pius  ou  moins  répétées ,  félon  l'exigence 
des  cas ,  on  fera  fuccéder  des  topiques  réfolutifs , 
telles  que  des  comprennes  trempées  dans  de  l'eau 
matinée  ,  aiguifée  d'un  peu  d'eau-de-vie  ,  &  qu'on 
maintiendra  avec  un  bandage  de  corps ,  aidé  d'un 
fcapulaire.  Si  les  pièces  étoient  déplacées  ,  on 
i  cherchera  à  les  relever ,  en  préfixant  de  chaque 
côté  le  thorax  -,  en  appliquant  fur  le  lieu  dépri- 
mé ,  un  emplâtre  d'André-  de  la  Croix  ,  munis 
d'un  cordon,pour  pouvoir  le  tirer fortemesr,quand 
il  fera  bien  adhérenr.  On  a  confeillé,  quand  les 
pièces  failloient  en-dehors  ,  une  prefiion  faite 
avec  un  baril ,  mais  l'ufage  des  doigts  fera  ton- 
jours  infiniment  préférable  à  ce  moyen,  quand  il 
fera  bien  dirigé.  Enfin  ,  quand  aucune  de  ces  ten- 
tatives ne  réuififi'ent ,  il  faut  fe  déterminer  à  in- 
cifer  fur  îe  Heu  de  la  fracture  ,  &  à  relever  ,avec 
un  élévatoire  ces  pièces  ,  comme  dans  les  cas 
de  fraclure  du  crâne.  Si  la  fraéiure  compliquait 
une  playe  d'armes  à  feu  ,  il  faudroit  fuivre  le 
même  procédé  ,  &  enlever  les  pièces  qui  feroient 
affez  détachées  des  parties  voifines  ,  pour  peu 
qu'on  doute  qu'elles  piaffent  fe  réunir  à  elles. 
Jl  arrive  quelquefois  ,  en  pareil  cas,  que  les  vaif- 
feaux  mammaires ,  ifolés  de  toutes  parts ,  font 
fans  appui.  Un  cas  pateil  fe  préfecta  à  M.  La 
Martinière -,  et  j'aurois  peut-êtte  dû  lier  ,  dit-il, 
cette  artère  pour  prévenir  les  accidens  que  fon 
ouverture  inopinée  auroit  pu  caufer.  La  curiofité 
de  voir  ce  que  cela  deviendroit ,  me  fit~prendre 
le  parti  d'attendre  ,•  je  foutenois  les  .vaifftaux  avec 
delà  charpie  mollement  conglobée  , que  j'infinuois 
defibuî ,  pour  fervir  comme  de  pilliers  d'acque- 
duc.  Chaque  jour  l'intervalle  devenant  moins 
étendu  ,  par  le  rapprochement  des  parties  ,  je 
diminuois  propoi  tL>nnellement  la  charpie.  Enfin 
l'artère  fut  réunie  aux  chairs  voifines ,  &  la  cica- 
trice gagnoit  folidement  de  la  circonférence  au 
centre  de  la  playe.  Trois  femaines  après ,  il  fut 
parfaitement  guéri,  jj  Si  les  accidens  déterminent 
à  incifer ,  &  tfue  le  Sternum  foit  Amplement  fen- 
du ,  il  faudroit  alors  fe  difpofer  à  le  trépaner, 
!  n'y  ayant  que  ce  parti  qui  puiffe  procurer  l'éva- 
:  ciution  oes  matières  épanchées ,  auxquelles  on 
t  rapporte  les  accidens.  - 

De  la  Carie  du  Sternum. 

Cette  affection  fâcheu.e  eft  fouvent  la  fuite  de 
dépôts  formés  fur  cette  partie  ,  &  qui  s'ouvrant 
fpontanément ,  pour  avoir  été  abandonnés  à  eux- 
mêmes  ,  ne  'allient  échapper  lentement  qu'une 
trè  -petite  quantité  de  pus.  Le  refie  alors ,  fé- 
[  journant  dans  le  fond  du  foyer  ,  &  acquiérant 
une  acrimonie  corrofive  ,  ronge  peu-à-peu  l'os 
avec  lequel  il  eft  en  contact.  On  trouve  plufieurs 
faits  de  ce  genre  ,  notamment  dans  Galien ,  l'Au- 
I  teur  le  plus  ancien  qui  ait  traité  cette  matière  , 

dans 
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dans  toute  l'étendue  qu'elle  demande.  Comme  fa 
pratique  ne  peutqu'éciairer  la  théorie,  quand  elle 
efl  fondée  fur  de-  principes  ,  &  que  la  conduite 
de  cet  Auteur  prouve  qu'il  donnoir  à  chaque 
une  égalé  attention  ,  nous  rapporterons  fes  Ob- 
fer  varions  telles  qu'elles  le  trouvent  confignées 
dans  fon  fepiième  Livre  des  Adminiftrations  Ana- 
tomiques,  chap.  15. 

Un  jeune-homme  s 'exerçant  à  la  lutte  ,  reçut 
un  coup  fur  le  Sternum  }  le  mal  fut  d'abord  né- 
gligé ,  &  enfuite  traité  peu  convenablement.  Au 
bout  de  quatre  mois ,  il  furvint  un  abcès  à  l'en- 
droit qui  avoitété  frappé  ,  on  en  fit  l'ouverture, 
&  la  guérifon  fut  auffi  prompte  qu'on  l'avoit  efpé- 
ré.  Une  nouvelle  inflammation  produifit  bien-tôt 
un  fécond  abcès,  qui  fut  ouvert,  &  qu'on  ne 

Imt  parvenir  à  cicatrifer.  Le  Maître  de  ce  jeune- 
îomme  appel  la  en  confultation  plufieurs  perfonnes 
de  l'Art  -,  Galien  étoit  du  nombre.  On  convint 
unanimement  que  le  Sternum  étoit  carié-,  mais 
perfonne  n'ofoit  entreprendre  d'enlever  l'os  cor- 
rompu ,  à  ca^fe  du  mouvement  du  cœur  qu'on 
ilntoit  du  côté  gauche ,  &  dans  la  craime  de  péné- 
trer dans  la  cavité  de  la  poitrine.  Galien  leur  ga- 
rantit qu'il  feroit  l'opération  fans  endommager  les 
parties  contenues ,  comme  ils  le  craignoient  ;  mais 
il  ne  promit  rien  fur  la  guérifon ,  ne  fâchant , 
leur  difoit-il ,  fi  les  parties  qui  font  fous  le  Ster- 
num étoient  altérées ,  &  jufqu'a  que!  point  elles  le 
feroienr.  Ayant  découvert  l'os ,  il  vit  que  la  carie 
nes'étendoit  pas  jufqu'aux  endroits  que  les  artères 
&  les  veines  parcourent  fous  le  Sternum,  ce 
qui  le  détermina  encore  plus  volontiers  à  entre- 
prendre l'opération.  Lorfque  la  portion  cariée  fut 
enlevée,  il  trouva  la  partie  fupérieure  du  péri- 
carde altérée  par  la  pourriture ,  &  dans  cet  en- 
droit le  cœur  fe  montroit  à  nud.  Quoique,  dans 
cette  circonflance,  Galien  n'eut  pas  grandes  ef- 
pérances  de  fimver  le  malade  ,  il  guérit  néan- 
moins, &  en  fort  peu  de  tems.  Pour  obtenir  ce 
fuccès ,  il  falloit ,  dit-il ,  emporter  l'os  carié,  & 
il  ajoute  ,  qu'il  n'y  avoit  qu'un  homme  fort  exercé 
dans  les  préparations  anatomiques  qui  en  fût  ca- 
pable. Il  tait  cependant  les  moyens  dont  il  a  fait 
ufage  •,  fans  doute  que  ce  font  les  mêmes  que 
ceux  ufités  pour  le  traitement  de  la  carie ,  la 
rugine  ou  ie  feu  ,  quoique  ce  dernier  ne  doive 
pas  être  employé  inconfidérément  dans  un  endroit 
fi  voifin  du  cœur.  La  rugine  efl  l'inflfument  le 
plus  à  préférer.  On  incife  les  tégumens  ,  s'il  n'y 
a  point  d'ouverture  ,  ou  l'on  aggrandit  celle  qui 
ert  déjà  ,  &  l'on  ratifie  toute  la  portion  viciée  de 
l'os.  Si  l'on  trouve  qu'elle  s'étende  à  toute  l'é- 
paifleur  de  l'os ,  on  a  recours  au  trépan >  qu'on 
applique  ici  avec  les  mêmes  précautions  que  fur  le 
crâne.  On  emploie  awfli  les  injections  détertïves  les 
plus  convenables ,  &  avec  les  attentions  que  de- 
mande la  nature  des  circonftances ,  ainfi  que  nous 
l'avons  déjà  dit  à  l'article  Injection  ;  &  ,  lorf- 
que le  pus  paroît  de  bonne  de  qualité,  que  la 
Chirurgie.  Tome  II.  Ils  Farcie. 
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quantité  en  efi  iroindre  chaque  jour  ,  on  les 
diminue  ,  &  même  on  les  celle  ,  &  l'on  panfe 
à  plat  &  à  fec.  Les  parties  cartilagineufes  des 
côtes  paitagent  quelquefois  le  détordre-,  il  faut 
alors  les  feter ,  ainfi  que  la  partie  attenante  du 
Sternum,  au  moyen  d'une  très  -  petite  feie  \ 
appropriée  à  celte  fin.  La  perte  de  fubfiance  , 
qui  réfulte  de  ces  opéraiions,  ne  doit  point  in- 
quiéter ,  tant  que  la  plèvre  conferve  toute  fon 
intégrité  ,  car  la  nature  vient  à  bout  d'y  fuppléer, 
ainfi  qu'il  en  condaté  par  l'obfervation  d'Harvée. 

Quoique  nous  ayons  dit  plus  haut  que  l'em- 
ploi du  feu  n'étoit  pas  fans  crainte  dans  le  trai- 
t.iment  des  caries  du  Sternum  -,  cependant ,  fi 
l'on  s'en  rapporte  aux  Obfervateurs,  on  l'a  em- 
ployé quelquefois  avec  fuccès.  Jofué  Aymar, 
Chirurgien  de  Grenoble  ,  a  donné  ,  dans  les  Œu- 
vres de  Lazare  Rivière ,  iineobfervationfurune  ca- 
rie du  Sternum,  à  la  fuite  d'une  tumeur  dure, 
qui  s'étoit  terminée  ,  au  bout  d'un  an ,  par  la  fup- 
puration.  L'application  réitérée  du  cautère  aéluel 
a  été  le  principal  moyen  dont  il  sert  fervi  ,  pour 
détruire  efficacement  cette  carie.  Marchetris ,  Pro- 
fefteur  de  Padoue  ,  eu  cependant  contre  ce 
moyen  ;  mais  les  raifons  qu'il  donne  nous  pa- 
roilfent  trop  futiles  pour  les  rapporter  ;  il  peut 
avoir  une  grande  efficacité  entre  les  mains  d'un 
homme  inftruit  &  prudent ,  comme  il  peut  être 
très-nuifible  dans   celles  d'un  ignorant. 

Des  Dépôts  fous  le  Sternum. 

Ces  dépôts  arrivent  à  la  fuite  des  inflamma- 
tions qui  fiégent  fur  le  péricarde,  lemédiafiin 
antérieur  ,  entre  les  extrémités  des  côtes  & 
la  plèvre  qui  les  recouvre  ;  ou  ils  font  la  fuite 
des  coups,  des  chûtes  qu'on  a  faites  fur  cette  partie. 
Quelquefois  ils  font  accompagnés  de  la  fièvre  & 
de  tous  fes  épiphénomènes  ,  &  d'autres  fois  ils 
viennent  infenliblemem  &  d'une  manière  cachée» 
La  tumeur  offre  alors  l'apparence  d'un  véritable 
uéatôme ,  dont  l'ouverture  laiiTe  échapper  une 
matière  indigène.  Les  dépôts  dont  il  s'agit  ici , 
ont  été  complètement  décrirs  par  Avenzoar  ;  c'eli 
une  remarque  que  fait  Freind  ,  dans  fon  Killoie 
de  la  Médecine.  Cet  Arabe  dit  que  le  péricar  e 
&  le  médiallin  qui  lui  ell  contigu  ,  font  fuje  f 
à  l'inflammation  &  à  fes  différentes  terminaifon 
aufii-bien  que  la  plèvre  &  les  poumons.  Freind  , 
à  cefujet,  rapporte  les  fignes  qui  annoncent  cette 
inflammation.  Il  y  a,  dit-il ,  fièvre  aiguë  ,  i:  - 
quiétude,  foif,  refpiratton  courte  &  fréquente, 
grande  chaleur  dans  le  thorax ,  une  petite  dou- 
leur par-tout,  excepté  au  Sternum,  où  l'on  fent 
en  refpirant  un  rtflcrrement  &  une  gêne,  plutôt 
qu'une  vraie  douleur  :  avec  cela  la  roux  conti- 
nue &  le  pouls  eu  toujours  dur,  comme  il  l'eft 
dans  la  pleuréfie.  Les  fignes  de  l'abcès  du  méd'affin, 
produit  par  caufe  interne  &  aiguë  ,  fe  déduiront 
de  la  confidération  de  ces  fymprômes  &  de? 
ligne»  raùonds ,  qui  en  indiquent  la  terrai. 
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naifon  en  fuppuration  -,  comme  la  rémîflïon 
des  fymprômes  de  l'inflammation,  accompagnée 
de  friflbns  irréguliers  ,  &  antres  indices  locaux  , 
qui  ne  peuvent  échapper  à  un  Praticien  éclairé. 
C'efl  en  pareil  cas  que  Sotingen  recommande  le 
trépan  fur  le  Sternum  ,  dans  la  certitude  que  la 
matière  efl  épanchée  dans  la  duplicature  du  mé- 
diaflin  -,  il  dit  même  que  Pnrmans  a  fait  deux 
fois  cette  opération  avec  fuccès. 

Mais,  quoique  les  raifons  fur  Iefquelles  cet 
'Auteur  s'appuie  foient ,  généralement  plaufibles . 
il  efl  cependant  des  cas  où  l'on  pourroit  venir  à  une 
fin  heureufe  ,  fans  néanmoins  recourir  à  une  pa- 
reille opération-,  &  tels  font  ceux  où  la  ma- 
tière s'étendroit  affez  en  haut,  ou  fur  les  par- 
lies  latérales,  pour  qu'on  unifie  lui  donner  iffue 
enincifant  fur  les  parties  molles,  au  bas  du  col , 
dans  l'intervalle  des  côtes  ,  ce  qui  reviendroir 
au  cas  de  l'empième  ,  dan;  le  lieu  de  né- 
ceffité.  Cette  afî'ertion  trouve  fa  preuve  dans  une 
obfervation  communiquée  à  l'Académie  de  Chi- 
rurgie ,  par  M.  Duvivier,  Chirurgien  de  l'Hô- 
pital du  Roi ,  à  Landrecy.  Un  Soldat  Irlandois , 
n'étoit  guéri  qu'en  apparence  d'une  péripneumo- 
nie  ,  qu'il  avoit_eu  cinq  mois  auparavant.  Depuis 
ce  tems ,  des  fririons  irrégulir.rs ,  accompagnés 
quelquefois  de  fièvre,  &  d'une  roux  fort  sèche, 
l'avoient  incommodé  par  intervalles.  Il  parut  au 
côté  gauche  du  col,  au-deffus  du  Sternum,  une 
tumeur  rouge  &  douloureufe,  avec  flu  filiation.  Le 
Praticien  en  fit  l'ouverture,  &  reconnut  qu'il 
avoit  incifé  le  fommsr  d'un  abcès  ,  dont  le  fond 
étoit  inférieurement  dans  la  poitrina,  derrière  le 
Sternum.  La  fituation  convenable  favorifoit  Tiffue 
du  pus,  d'un  panfement  à  l'autre  j  &  lorfqu'on 
renouveiloit  l'appareil,  on  obtenoit  cet  avantage 
en  faifant  toufler  le  malade.  Par  ces  attentions 
à  procurer  l'évacuation  du  pus  ,  l'état  du  malade 
changea  bien-tôt  en  bien  ,  la  fièvre  diminua  ,  l'ex- 

{>ectoration  devint  facile  vers  le  quatrième  ou 
e  cinquième  jour  de  l'opération.  On  crut  les 
crachats  purulem  j  l'humeur  qui  les  formoitétoit 
femblable  en  couleur  ,  en  confiflance  &  en  odeur 
à  la  matière  de  la  fuppuration  ;  enfin  le  malade 
fortit  de  l'Hôpital  parfaitement  guéri  ,  cinquante 
jours  après  l'ouverture  de  i'abcès.  (M.Petit- 
Radez.) 

STiLET.  Petite  verge  de  m  'tal  plus  ou  moins 
déliée  ,obtiife ,  &  pour  l'ordinaire  boutonnée  à 
fon  extrémité  ,  que  l'on  introduit  dans  îes  playes 
&  dans  les  ulcères,  voyei  Sonde.  Anel  a  ima- 
giné de  petits  flylets  d'or,  extrêmement  délié? , 
à-peu-prè;  comme  des  foies  de  porc  ,  &  néan- 
moins boutonnés  à  leur  extrémité  ,  pour  fonder 
les  points  lacrymaux,  &  céfobftuer  le  conduit 
razal.  Voye\  Lacrymale  Fistule. 

STRABISME.  .   Dijlortio  Oculi. 

Mauvaife  difpofition  du  g'obe  de  l'œil ,  qui  rend 
louches  ceux  qui  en  font  afréclis,  &  les  fait  re- 
garder de  travers ,  l'oit  en  haut ,  foit  en  bas,  ou 
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fur  les  côté?.  On  convient  affez  généralement  que 
cette  indifpofnion  provient  de  la  contraction  de 
quelques  mufcles  de  l'œil  ,  &  du  relâchement  de 
leurs  anragonifies  ,  tellement  que  les  mufcles  con- 
tractés firent  le  globe  de  leur  côté,  pendant  que 
ceux  qui  font  dans  le  relâchement,  cèdent  à 
leur  action.  Pour  prouver  ceci  ,  on  dit  que  les 
enfans  font  fujets  à  devenir  louches  ,  lorfqu'on 
les  place  dans  leurs  berceaux  de  manière  qu'ils 
ne  voient  la  lumière  ,  ou  autres  objets  remar- 
quables ,  qu'obliquement.  Les  mufcles  habitués  à 
cette  contraction  s'y  affermifftnt  &  tournent  les 
yeux  de  ce  côté-là.  Pour  remédier  à  ce  défaut, 
on  change  la  fituation  de  l'enfant ,  on  met  du 
côté  oppofé  les  objets  qui  les  attachoient  :  on  leur 
place  fur  la  tempe  oppofée,  des  mouches  de 
taffetas  gommé,  afin  d'y  faire  tourner  l'axe  de 
la  viîion.  Paul  a  inventé  un  mafque  qui  couvre 
les  yeux ,  &  qui  a  deux  petits  trous  correfpon- 
dans  au  centre  de  chaque  œil ,  pour  recevoir  di- 
rectement les  rayons  lumineux  -,  c'efl  ce  que  les 
Modernes  ont  nommée  Beficles.  M.  de  Buffcn  a 
parlé  du  Strabifme  dans  les  Mémoires  de  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences.  Il  y  confeille  d'obli- 
ger les  enfans  de  fe  regarder  fouvent  dans  le 
miroir,  afin  de  corriger  ce  défaut.  Maitre-Jan 
prérend  que  le  Strabifme  ne  dépend  pas  de  l'action 
des  mufcles  ,  mais  d'une  mauvaife  conformation 
de  la  cornée  tranfparente ,  plus  tournée  d'un  côté 
que  de  l'autre-,  que  c'eft  un  vice  naturel,  irrépa- 
rable, •&  que  tous  les  moyens  propofés  pour 
rendre  la  vue  droite  à  ceux  qui  l'avoient  de  tra- 
vers,  ont  été  fans  effet.  Extrait  de  l'Ancienne 
Encyclopédie.  L'homme  efi  le  feul  des  animaux  , 
dit  Arifiote ,  qui  foit  affecté  de  Strabifme,  par 
la  raifon  ,  dit-il,  qu'il  eft  le  feul  qui  foit  fujet 
à  l'épileplie  j  mais  l'affernon  de  ce  Philofophe 
efi  contre  ce  que  l'expérience  manifeffe  tous 
les  jours  ,  notamment  chez  les  quadrupèdes , 
ainfi  qu'on  lobferve  fur  le  cheval.  (M.  Petit- 
Radez.  ) 

SÏYPTIQUES  ,  ce  ni**,  je  reflerre.  Médica- 
mens  qui  ont  la  propriété  d'arrêter  les  hémor- 
rhagies.  Voyei  Astringens  ,  Hémorrhagie  , 
Playe. 

STYRAX,  Gomme  -  réfine  ,  que  l'on  regarde 
comme  balfamique  &  vulnéraire.  Voye\  Baume. 
On  en  précare  un  onguent  ,  dont  on  fe  fert  pour 
panfer  les  playes  &  les  ulcères  gangreneux,  ainfi 
que  pour  les  bîeiTtires  des  ligamens  ou  des  ten- 
dons. Voyei  Gangrène  ,  Playe  ,  Ulcère. 
On  recommande  ,  à  plus  jufie  titre  peut-être  , 
un  onguent  fait  avec  une  partie  de  Styrax  &  deux 
parties  de  graiffe  ,  ou  d'onguent  bafilicum  ,  pour 
frotter  les  membres  affoiblis  par  la  paralyfie ,  on 
par  le  rachitis. 

SUBLIMÉ  CORROSIF.  Sel  métallique  ,  com- 
pofé  de  mercure  &  d'acide  marin.  C'eft  de  toutes 
les  préparations  de  mercure  la  plus  aétive  &  la 
plus  irritante.  Nous  avons  déjà  vu  ,  à  l'article 
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Mercure,  te  que  l'on  peut  attendre  de  Ton 
ufage  intérieur  :  nous  ne  parlerons  ici  que  de 
fes  effets  à  l'extérieur  du  corps. 

Le  Sublimé  eft  un  puiffant  cauflique.  Appli- 
qué fur  une  partie  du  corps  quelconque,  il  l'al- 
tère &  même  il  la  détruit.  Mais,  lorfqu'il  efl 
fli/îbus  dans  une  quantité  d'eau  fuffifanre ,  on 
l'emploie  en  différens  cas,  comme  un  excellent 
topique  ;  cependant,  on  ne  doit  jamais  en  faire 
ufage ,  même  fous  cette  forme ,  fans  beaucoup 
de  circonfpecTion. 

Deux  à  quatre  grains  de  ce  fel ,  dirions  dans 
une  livre  d'eau  d i  Aillée ,  avec  une  once  de  gomme 
arabique,  forment  un  mélange  qu'on  peut  em- 
ployer pour  des  injections  dans  l'urètre  (  Foyq 
Gonorrhée,  )  dans  le  vagin  ,  pour  les  cas  de 
fleurs  blanches,  dans  les  narines,  pour  l'ozène. 
■On  emploie  aufli  cette  folution  en  lotions  &,  en 
fomentations  pour  les  ulcères,  les  bubons,  les 
rophus  vénériens-,  &  en  gargarifmes,  pour  les 
ulcères  vénériens  de  la  bouche. 

On  prépare  pour  d'autres  cas  une  folution  plus 
chargée,  &  qu'il  faut  manier  avec  plus  de  pré- 
caution. On  fait  par  exemple  diflbudre  trois  grains 
de  Sublimé  dans  une  once  d'eau  dillillée,  &  l'on 
touche  avec  cette  liqueur  les  ulcères  vénériens 
cari'eux,  &  ceux  des  aines  qui  paroiffent  dégé- 
nérer en  cancer.  On  la  porte  auffi  ,  au  moyen 
d'un  pinceau  ,  fur  les  ulcères  vénériens  de  la 
gorge.  On  donne  le  nom  d'eau  phagédénique 
à  une  folution  d'un  gros  de  Sublimé,  dans  une 
livre  d'eau  de  chaux;  cette  folution  qu'on  re- 
commande fur-tout  pour  les  ulcères  dartreux  , 
efl  trop  irritante,  dans  la  plupart  des  cas ,  pour 
être  employée  fans  avoir  été  étendue  dans  une 
certaine  quantité  d'eau  commune.  On  emploie 
quelquefois  avec  fuccès ,  en  forme  de  collyre, 
une  folution  beaucoup  plus  légère  que  toutes  celles 
que  nous  avons  mentionnées,  dans  les  cas  d'oph- 
ta!mie  vénériennes,  détaches  de  la  cornée,  de 
prurit  des  paupières,  &c. 

Le  Sublimé  répandu  en  poudre  fur  les  ulcères 
fongueux  ,  détruit  plus  rapidement  qu'aucune  au- 
tre application  toutes  les  fongo.fités.  M.  Plenck 
a  vu  un  tubercule  fongueux  fur  le  fternum  , 
d'une  dureté  cartilagineufe,  &  cancéreux ,  fe gué- 
rir avec  du  Sublimé  en  poudre,  qui  le  rongea  en 
peu  de  jours,  quoique  le  précipité  rouge  ,  ni  la 
pierre  infernale  ,  n'euffent  pu  le  confumer.  Mais , 
quoique  des  Charlatans  inconsidérés  emploient 
quelquefois  ce  moyen  avec  fuccès ,  il  n'en  t  ft  pas 
moins  un  remède  dangereux,  dont  tout  Praticien 
p:udent  feroit  mieux  de  s'abftenir  entièrement. 
Car  le  Sublimé  appliqué  de  cette  manière ,  efl 
facilement  abforbé ,  6V  produit  nombre  d'acci- 
dens  ,  dont  le  moindre  efi  une  falivation  violente  •, 
il  excite  des  naufées ,  des  vomiffemens  que  rien 
ne  peut  appaifer ,  des  douleurs  horribles,  de 
l'oppreflîon,  des  convulfions,  &  enfin  la  mort, 
qu'on  a  vu  occafionnée  par  cette  caufe,  même 
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en  moins  de  vingt-quatre  heure;.  Degnerus  fait 
l'biftoire  d'une  Dame,  qui  fut  empoifonn^e  da 
cette  façon.  Un  Empirique  préfendit  la  guérir, 
par  l'application  du  Sublimé  ,  d'une  petite  du- 
reté qu'elleavoit  à  la  cuifTe.  Lepoifon  forma  une 
eîcarre  très-épailfe,occafionna  des  douleurs  violen- 
tes, &  une  tumeur  inflammatoire,  du  volume  du 
poing  ,  outre  des  angoiffes  ,  des  foibleffes  ,  & 
des  convulfions  effrayantes.  Ces  fymptômes  fu- 
rent fuivis  d'une  falivation  fougueufe  &  immo- 
dérée ,  &  la  malade  périt  an  bout  de  quinze 
jours.  M.  Pibrac ,  dans  une  Diftertation  fur  ce 
fujet,  rapporte  plufieurs  faits  de  la  même  na- 
ture. Voye[  le  Terne  IV.  des  Mémoires  de  l'Aca- 
démie de  Chirurgie. 

SUCRE.  Cette  fubflsnce  efl  regardée  comme 
légèrement  dérerfive ,  aniifeptique  &  réfolutive. 
On  dérerge  les  ulcères  fordides  ,  fongueux  ,  avec 
du  Sucre  en  poudre.  Les  dents  fales  fe  nétoient 
avec  du  Sucre.  On  recommande  le  Sucre  fau- 
poudré  fur  le  globe  de  l'œil,  pour  difllper  les 
taches  de  la  cornée  ;  on  l'emploie  auffi  pour  gué- 
rir les  créraffes  des  feins  des  Nourrices.  Ou  le 
fouftle  dans  les  narines  des  enfans ,  pour  faire 
cefler  l'enchifrenement.  On  nétoie  avec  de  l'eau 
fncrée  les  aphtes  de  la  bouche  &  l'écoulement 
fétide  des  oreille;. 

SUFFUSION,  Sujfufio.  Terme  emprunté  de 
Celle  ,  pour  désigner  la  cataracte,  dans  la  croyance 
où  il  étoit  que  cette  maladie  provenoit  d'une  hu- 
meur épaiffe  ,  qui  s'étendant  comme  un  rideau 
devant  lecryfhllin,  nuifoit  plus  ou  moins  à  la 
vue.  Il  l'avait  pris  du  latin  fujfundere  ;  les  nou- 
velles notions  fur  les  vrais  caractères  de  cette 
maladie  ,  a  fait  rejetter  cette  dénomination. 
(  M.  Petit-Radel.  ) 

SUG1LLAT10N.  Hkhw/^s.  SugiUatio.Epvm- 
chement  de  fang  dans  le  tiffu  cellulaire  d'une 
partie  ,  à  la  fuite  d'un  coup,  d'une  violence  ex- 
térieure ,  ou  a'un  effort  qui  a  rompu  les  vaiffeaux 
fanguins  qui  le  contiennent.  On  peut  appeller  ces 
dernières  fponunées ,  pour  les  dïfiinguer  de?  pre- 
mières dont  ia  caufe  eft  toujours  évidente.  Les 
Sugillarions  fpontanées  arrivent  quelquefois  à 
la  conjonclive  chez  les  fujets  forrs,  vigoureux  , 
dans  la  contrainte,  où  font  fouvent  toutes  les 
parties  pour  foulever  un  poids,  ou  porter  quel- 
que fardeau.  Elles  paroifl'ent  également  chez 
certaines  femmes,  au  milieu  des  douleurs  de  l'en- 
fantement^ difparoifTent  plus  ou  moins  long-tems 
après  le  travail.  Nous  paifons  fous  fîlence  ceiles 
qui  arrivant  intérieurement  ,  fe  fouflraient  par- 
là  j  &  au  diagnoitic  qu'on  en  pouvoir  prendre, 
&  aux  moyens  de  guérifon  qu'on  pauvoit  leur 
oppofer-,  leur  hifloire  fe  rapportant  plus  à  un 
Lexique  de  Médecine  qu'à  un  Ouvrage  de  Chi- 
rurgie. 

Le  fang  dans  la  Sugillation  efl  toujours  ré- 
pandu fur  une  grande  furface  ,  &  très-près  de 
Ja  peau  j  anfli  la  couleur  noire,  que  le  fnnfr  prend 
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alors,  paroît-elîe  an-dehors,  au  -  defîbus  de  la 
peau  mince  on  épiderme,  qui  les  recouvre  i 
fur-tout  quand  Its  effets  de  la  violence  ont  eu 
lieu  à  l'extérieur.  Mais,  quand  ils  fe  font  fait 
fentir  plus  profondément,  ce  n'eft  alors  que  long- 
teifti  après  que  !a  Sngillation  paroît,  &  lorfqtie 
la  maladie  tend  à  la  guérifon.  Quelquefois  le  fang 
s'amaffant  promptemert  dans  de  grands  efpaces 
du  tiffu  cellulaire,  &  s'y  coagulant  aufli-:ôr,  il 
furvient  une  tumeur  circonferite  ,  dure ,  fans 
changement  de  couleur  à  la  peau.  C'eft  le  thronv- 
bus  ou  la  bofl'e  des  Auteurs  qui  ont  parlé  de 
tout  ce  qui  a  rapport  à  l'hiftoire  des  contusions. 
Si ,  dans  ce  dernier  cas ,  la  peau  paroit  toujours 
conferver  la  même  teinte,  ce  n'eft  ordinairement 
pas  pour  long-tems  ,  car  à  mefure  que  la  tumeur 
diminue,  l'alentour  devient  noirâtre  ,  &  cela  plus 
ou  moins  loin  ,  ainfi  qu'on  en  a  un  exemple  jour- 
nalier dans  l'opération  de  la  faignée,  où  l'on  2 
fait  une  trop  petite  ouverture. 

La  Sngillation  ne  fe  termine  jamais  par  la  fup- 
puration,  encore  moins  parla  gangrène  ,mais  bien 
par  la  réfolution,  comme  on  le  voit  journelle- 
ment. La  ptau ,  qui  en  pareil  cas  ,  étoit  fortement 
noire  ,  devient,  de  jour  en  jour,  d'une  couleur 
plus  claire.  Les  contours  de  la  Sugillation  de- 
viennent bleuàtres,entremêlés  de  jaune  &  de  verd-, 
le  centre  eft  comme  tacheté,  &  la  partie  qui  étoit 
plus  ou  moins  tendue,  devient  à  mefure  plus  ou 
moins  flafque.  Tous  ces  phénomènes  font  le  ré- 
fultat  d'un  commencement  dediffolution,  que  le 
fang  éprouve  avant  d'être  refoibé  ,  &  de  la  re- 
forption  ,  qui  alors  eft  plus  ou  moins  prompte. 
Ce  font  les  vailTeaux  abforbans ,  qui  ,  en  pareil 
cas  ,  fe  chargent  du  fang  épanché  ,  &  qui  le  rê- 
pompent  tant  que  leurs  orifices  font  en  cont;.c"t 
tivec  lui.  Ceci  eft  prouvé  par  différentes  expé- 
riences intértffantes ,  &  qu'on  trouvera  coniigné 
dans  le  Traité  des  vaiffeaux  abforbans  ,  publié  il  y 
a  quelques  années  par  M.  Cruifchank.  Nous  de- 
vrions, pour  completter  cette  hifroire  de  la  Su- 
gillation ,  traiter  des  moyens  curatifs;  mais  nous 
renvoyons  pour  tous  ces  détails  ,  à  ce  que  nous 
avons  déjà  dit  aux  articles  Contusions  ,  Ech  y- 
mose  ,  Bosses  &  Turumbus.  (  M.  Petit- 

B.ABEI.  y 

SUIE.  La  Suie  de  four  brillante  paffe  pour 
être  réfolutive  &  vulnéraire.  On  la  loue  peur  les 
cas  d'ulcères  qui  fe  portent  au  loin  •  pour  ceux 
de  tumeurs  ferophuleufes  &  de  dartres  miliairts. 
On  la  réduit  en  pondre  ,  que  l'on  répond  fur 
les  ;  a  ties  affectée*.  On  en-  prépare  auffi  une  dé- 
coction dans  l'eau  de  chaux  ,  dont  on  fe  fort  pour 
faire  des  lotion'  &  des  fomentations. 

SUPPOSITOIRE.  Médicament  plus  ou  moirs 
folide  ,  rond  ou  oblong ,  en  forme  de  globe  , 
de  petit  cône  ou  de  gland  ,  qu'on  introduit  dans 
i?anu>  ,  ordinai  cment  dam  le  but  d'exciter  l'éva- 
cuation des  matièrts.  fécalts.  On  les  fait  de  fa— 
\ojix  de  miel  épaiûi,  &  d'autres  fubfianus  plus 
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ou  moins  irritantes.  Un  gros  de  favon,  demi- 
gros  de  fel  commun ,  &  une  quantité  fuffifante 
de  miel  épaifft  par  la  coétion ,  formeront  un  bon 
Suppofiroire  ,  qu'on  oindra  d'huile  ou  de  beurre 
avant  de  l'introduire.  On  en  compofe  ,  fi  l'on  veut, 
un  plus  irritant  ,  avec  un  fctupule  d'aloës  en 
poudre  ,  autant  de  fel  commun ,  cinq  grains  de 

j  coloquinte  &  quantité  fuffifante  de  miel  épaifïî. 

I  On  emploie  quelquefois  des  Suppofitoires  de  ce 
genre  pour  exciter  les  hémorthoïdes. 

SUPPURATiFS.  Médicament  externe ,'qui  pro- 
cure &  favorite  la  formation  du  pus. 

Pour  bien  connaître  les  propriétés  &  la  ma- 
nière d'agir  des  remèdes  Suppuratifs  ,  il  faut  fa- 
voir  préeifémert  en  quoi  confifle  l'action  de  la 
nature  qui  produit  le  pus.  Nous  avons  vu  à  l'arti- 
cle Pus,  que  la  production  de  ce  fluide  étoit  une 
véritable  lécrétien  •,  qu'il  étoit  formé  dans  lél 
vaifleaux  de  la  partie  affectée  ,  modifiés  par  l'état 
inflammatoire  dans  leur  action ,  &  même  dans 
leur  org<;nifation  ,  &  qu'il  n'exiflo  t  point  de  vé- 
ritable pus  fans  un  certain  dtgré  d'inflammation. 
Nous  avons  vu,  aufït  que  l'excès  de  l'inflammation 
&  la  trop  grande  irritation  des  parties,  nuifoit  à 
la  formation  du  bon  pus;  &  en  fe  rappellant 
ce  que  nous  avons  dit  à  ce  fujet,  l'on  verra  aifé- 
ment  ,  que  la  génération  de  ce  fluide  ne  fauroit 
être  l'effet  d'aucun  médicament ,  qui  ait  fpécifi- 
quement  la  vertu  fuppurante.  Le  remède  qui  efl 
Suppuraiif,  dans  certaines  circonstances,  procure 
la  réfolution  dans  d'autres,  &  vice  vcrj'd  :  ainlî, 
l'on  ne  doit  regarder  comme  tel  que  celui  qui 
efi  capable  ,  dans  certains  cas  déterminés ,  de  fa- 
vorifer  ks  fymptômes  néi.e(Taires  dans  ces  mêmes 
cas,  pour  la  formation  du  pus. 

Quand  l'inflammation  d'une  psrtie  efi  conlidé- 
rable  ,  les  remèdes  e'molliens,  hume  clans  &  ano- 
dins y  calment  l'érétifme  des  vaiffeaux  ,  &  peuvent 
en  conféquence  procurer  la  fuppuration.  Ainfi  , 
dans  ce  cas ,  les  tataplafmcs  faits  avec  de  la  mie 
de  pain  &  !e  laif  y  ou  avec  les  farines  émoilienres, 
font  généralement  les  meilleurs  Suppurarif*.  Mais 
:  s'il  y  a  peu  de  chaleur  dans  la  parti» ,  &  ti  l'action 
j  des  vaifleaux  paroît  y  être  trop  languiffante ,  les 
t  topiques  de  cette  claffe  ne  réuffiffent  pas,  &  l'on 
emploie  alors  avec  plus  de  fuccès  des  fubftances 
l  plus  ou  moins  irritantes,  dont  l'effet  efl  d'yugmen- 
'  terl'étai  inflammatoire  des  vaiffeaux.  Voye\  Abcès, 
Inflammation  ,  Maturatif,  Pus» 

SUPPURATION.  Formation  du  pus  dans  une 
partie  enflammée,  qui  fait  de  la  tumeur  inflam- 
matoire un  abcès- 
1      L'attention  du  Chirurgien,  dans  le  traitement 
'  d'une  inflammation  ,  confifle  à  s'oppofer  à  la  Sup- 
|  purstion  ,  s'il  convient  &  s'il  efl  poffible  de  l'em- 
'  pêcher ,  &  à  la  procurer  ou  à  la  favorifer  ,  quand 
elle  eft  avantageufe  ou  inévitable.  Voye\  Abcès 
&  Inflammation. 
1     SUSPENSOIR.  Bandage  qui  fert  \  foutenir 
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le  fcrotum,  &  à  contenir  l'appareil  appliqué  fur 
cette  pairie. 

Le  Sufpenfoir  efl  une  efpèce  de  poche,  dont 
on  ne  peut  déterminer  la  largeur  ;  il  faur  qu'elle 
foit  proportionnée  au  volume  du  fcrotum.  Il  fe  fait 
ordinairement  avec  une  pièce  de  toile  ou  de  fu- 
taine,  de  tix  à  huit  peuces  en  quarré,  pliéeen 
deux  parties  égales.  On  la  coupe  par  un  côté, 
depuis  le  milieu  jufqu'à  la  té>:nion  des  deux  an- 
gles de  cette  extrémité,  en  obtenant  de  décrire 
une  ligne  courbe.  On  cout  enfuite  l'endroit  cou- 
pé ,  ce  qui  donne  une  efpèce  de  poche.  On  fait 
un  trou  au  milieu  de  la  partie  fupérieure  de 
cette  poche  pour  palier  la  verge.  On  cout  enfuire 
un  bout  de  bande  de  trois  quarts  d'aune  de  long, 
garnie  de  quelques  œillets  à  l'un  des  angles  fupé- 
rieurs  ;  &  un  aurre  bout  de  bande  d'un  demi- 
pied,  garnie  de  même  à  l'aime  côté.  On  place 
aux  angles  inférieurs  deux  autres  bouts  de  bande 
de  demi-aune,  pour  faire  palier  fous  les  cuifies. 
Les  chefs  fupérieurs  s'attachent  autour  du  corps 
comme  une  ceinture,  &  les  inférieurs  partent  de 
deyanten  arrière ,  &  ,. après  avoir  croilé  chaque 
cuifTe,  au-detfous  de  la  felfe,  ils  feront  attachés 
aux  côtés  de  la  ceinture,  l'un  à  droite,  &  l'autre 
à  gauche. 

On  fait  un  Sufpenfoir  affez  commode  avec  une 
bande  de  toile  ,  longue  d'une  aune  ,  large  de  cinq 
à  fix  pouces,  &  fendue  à  chaque  extrémité  jui- 
qu'au  milieu  ,  à  deux  travers  de  main  près.  On 
applique  la  partie  entière  de  la  bande  fur  l'appa- 
reil qui  couvre  le  fcrotum  ,  de  manière  que  deux 
regardent-  en  haut  &  deux  en  bas  ;  on  fait  palTer 
la  verge  entre  les  deux  chef,  fupérieurs ,  puis  on 
les  conduit  autour  du  ventre  ,  &  on  les  noue  fur 
les  lombes.  On  croifj  les  deux  chefs  inférieurs 
fur  le  périnée  ,  on  les  rem  erfe  fur  les  felîes ,  puis 
on  les  mène  pardevanr  ,  &  on  fixe  le  droit  fur 
l'aine  gauche  ,  $-.  le  gauche  fur  l'aine  droite. 

L'on  ne  doit  jamais  négliger  l'ufag?  desSufpen- 
foirs  dans  la  maladie  des  tefiicules ,  afin  de  préve- 
nir ,  par  fon  moyen ,  l  irriiation  qui  vient  du 
poids  de  ces  pa:ties,  ce  qui  dans  des  cas  ell 
irèi-erTentiel.  C.  bandage ,  fans  autre  fecours, 
efl  quelquefois  un  remède  curatif  du  varicocèle. 
Voyei  ce;  mot. 

SUTURE.  Couture  que  l'on  fait  aux  plaies 
pour  en  unit  les  lèvres  approchées  afin  quelles 
puiiTent  fe  réunir.  Voyc\  Playe. 

Les  Chirurgiens  ont  pratiqué  différentes  forres 
de  Suture,  dort  l'expérience  a  depuis  long-iems 
déterminé  l'ufage,  en  employant  l'une  plutôt 
que  Tartre  d  ns  certains  cas  déterminés.  On  les 
a  nommées  Suture  entrecoupée  ,  Suture  enchc- 
villée ,  Su'ure  du  Pelletier  &  Suture  entor- 
tillée. Les  Anciens  Auteurs  font  mention  de  plu- 
fieurs  autres,  mais  les  quatre  que  nous  venors 
de  nommer  font  les  feules  dont  on  fe  ferve  à 
prêtent,  &  même  toutes  ne  méritent  peut-être  pas 
d'être  confervées.. 
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Le  but  de  toute  efpèce  de  Suture  efî  de  réunir 
des  pariies  qui  ,  par  hafard  ou  à  delfein  ont  été 
divifées.  Cela  fe  fait  encore  au  moyen  d'emplâtres 
agglutinatifs ,  &  cette  manière  de  rejoindre  les 
bords  des  plaies  a  été  nommée  par  les  Chirur- 
giens Suture  sèche  ou  faillie  Suture,  par  oppo- 
înion  aux  autres  qui  fe  font  avec  l'aiguille,  & 
qu'on  a  nommées  Sutures  vraies  ou  Sutures  fan- 
giante?.  Nous  allons  nous  occuper  d'abord  de 
ces  dernières*,  nous  parlerons  enfuite  des  Sutures 
improprement  ainli  nommées  qui  fe  font  au  moyen 
des  emplâtres. 

I.  De  la  Suture  entrecoupée. 

Cette  efpèce  de  Suture  eft  celle  à  laquelle  on 
donne  ordinairement  la  préférence  dans  les  çà| 
de  playes  profondes  où  l'on  veut  favorifei  la 
réunion  des  parties  qui  ont  été  féparées,  quoi- 
que par  les  raifons  que  nous  avons  mentionnées 
à  l'article  Playe  ,  &  parcelles  que  nous  allons 
expofer  bien-tôt,  elle  paroifïe  moins  convenir  pour 
cet  objet  que  la  Suture  entortillée.  Voici  cependant 
la  manière  dont  on  doit  la  faire  lorsqu'on  ell 
déterminé  à  s'en  fervir. 

Dans  tous  les  cas  où  il  paroît  convenable  de 
rapprocher  les  bords  d'une  playe  au  moyen  de 
de  la  Surure  entrecoupée,  on  recommande  ordi- 
nairement de  faire  palTer  la  ligature  par  le  fond 
de  la  plave ,  afin  de  lailTer  au  pus  le  moins  de 
place  pénible  pour  s'y  amaffer.  Pour  cet  effet r 
on  introduit  l'aiguille  de  dehors  en  dedans  i 
une  certaine  diftance  de  la  playe  &  l'on  en  fait 
reflbrtir  la  pointe  par  le  côté  oppofé,  à  la  même 
diflance.  Mais  cette  même  Surure  fe  fnit  plus 
aifémenr,&  d'une  manière  plus  élégante,en  parlant 
les  deux  extrémités  du  fil  depuis  le  fond  de  la* 
playe  en-dehors  ,  au  moyen  de  deux  aiguilles 
enfilées  chacune  à  l'un  de  fes  bouts.  On  intro- 
duit chaque  aiguille  par  l'intérieur  de  la  playe, 
&  on  la  pouffé  depuis  le  fond  à  l'extérieur,  de 
mamère  qu'elle  refforte  à  une  diflance  conve- 
nable de  fon  ouverture.  On  Ôte  enfuire  \a  ai- 
guilles, &  l'on  luifTe  le  fil  fans  le  nouer  jufqu'à  ce 
qu'on  ait  palîé  toutes  les  ligatures  que  l'étendue 
de  la  p'aye  paroit  requérir. 

Le  nombre  des  ligatures  nécelTaires  pour  une 
pLye  fe  détermine  en  grande  partie  par  fon  éten- 
due. Les  Auteurs  ont  donné  pour  règle  qu'en 
généra!  un  point  de  Suture  fufîifoit  pour  cha- 
que pouce  d'étendue  de  la  playe-,  &  pour  l'ordi- 
naire il  n'en  faudra  pas  davantage.  11  y  a  des  cas 
cependant,  ceux  particulièrement  où  les  mufcles 
ont  été  coupés  tranfverfalement  à  une  grande  pro- 
fondeur, &  où  par  conféquent  la  rérraélien  des 
pariies  efî  très-forte,  qui  demandent  un  plus 
grand  nombre  de  ligatures.  Il  en  faut  plus  auiîv 
pour  une  playe  qui  a  beaucoup  d'angles,  que  pour 
une  playe  droite  de  la  même  étendue-,. car  il  faut; 
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en  placer  «ne  à  chaque  angle,  quelque  peu  con- 
fidérable  qu'il  foitt 

Il  faut  être  très-attentif,  en  faifant  une  Suture, 
à  ne  percer  la  peau  qu'à  une  difiance  convena- 
ble du  bord  de  la  playe;  car,  fi  les  fils  ne  ren- 
ferment pas  une  épaifîeur  de  chairs  à  peu -près 
proportionnée  à  la  profondeur  de  la  bleffure  ,  & 
à  la  force  de  rétraction  que  l'on  peut  attendre, 
ils  couperont  les  parties  qu'ils  font  deffinés  à 
contenir.  Quelques  Chirurgiens  confeillent  de 
percer  la  peau  à  une  diflance  des  bords  de  la 
piaye  égale  à  fa  profondeur.  Mais  cette  règle  ne 
fauroit  être  admife  dans  la  pratique.  Dans  une 
playe,  par  exemple,  qui  auroit  trois  pouces  de 
profondeur  ,  il  ne  peut  y  avoir  aucune  nécef- 
firé  de  pafTer  les  ligatures  à  trois  pouces  de-  fes 
Bords.  D'un  autre  côté,  dans  les  cas  de  bleffures 
fuperneielies ,  il  arrive  quelquefois  que  l'on  eft 
obligé  de  mettre  la  ligature  à  une  diflance  eu 
bord  plus  grande  que  celle  de  la  fuifice  au  fond 
de  la  playe.  Il  n'y  a  prefque  aucun  cas  où  cette 
diflance  puifie  être  moindre  de  demi-pouce,  & 
dans  prefque  tous ,  il  fuffira  de  lui  donner  un 
pouce  ,  même  dans  les  ptayes  les  plus  con- 
fidérables. 

On  comprendra  facilement  que  la  groffeur  des 
.Aiguilles,  &  la  force  des  fils  doit  être  propor- 
tionnée à  la  profondeur  de  la  playe,  &  à  la  force 
avec  laquelle  les  parties  tendent  à  fe  retirer.  On 
verra,  dans  les  planches,  la  forme  &  la  groffeur 
des  Aiguilles  que  l'on  a  coutume  d'employer. 
Voyei  Aiguille.  Les  fils  doivent  être  un  peu 
moins  gros  qu'il  ne  faudroit  pour  remplir  exac- 
tement les  chas  des  Aiguilles.  Dans  le  but  de 
les  rendre  plus  faciles  à  introduire  &  moins  fuf- 
ceptibles  de  fe  pourrir,  &  en  même-tem<;  afin 
de  pouvoir  leur  donner  plus  aifément  une  forme 
applatie  qui  le«  empêche  de  couper  les  chsirs 
aufii  facilement  que  s'ils  étoient  ronds,  il  faut 
avoir  foin  de  les  bien  garnir  de  cire  avant  de 
s'en  fervir. 

Lurfqu'on  a  pafîé  routes  les  ligatures  dont  on 
a  betoin,  on  rapproche  avec  beaucoup  de  foin 
les  bords  de  la  playe,  &  on  les  fait  foutenir  par 
fin  aide  dans  la  pofition  convenable,  jufqu'à  ce 
qu'on  sir  noué  tous  les  fils ,  de  manière  qu'ils 
ne  puisent  plus  fe  relâcher  \  il  importe  peu  que 
Von  con  mence  par  ceux  qu'on  a  mis  au  milieu 
de  la  playe  ,  ou  à  l'un  des  bouts.  En  faifant  le 
rœud  ,  on  pafle  ordinairement  le  bout  du  fil  deux 
fois  dans  la  première  anfe  qu'on  a  formée  pour 
lui  donner  plus  de  folidité  ,  &  l'on  dit  que  le 
nœud  éranr  fait  de  cette  manière,  un  feul  fufïït 
à  cirque  ligature  ;  mais,  comme  il  eft  fort  aifé 
d'en  faire  un  fécond  ,  &  comme  par  ce  moyen 
on  empêche  abfolument  que  la  ligature  ne  puiffe 
fe  relâcher  ,  on  ne  devroit  jamais  négliger  cette 
précaution.  Quelques  Chirurgiens  font  dans  l'u- 
îage  de  mettre  un  peu  de  charpie  entre  le  premier 
&  le  fécond  nœud  ,  ou  entre  la  peau  &  le  prunier 
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nœud  pour  défendre  les  parties  qui  font  au  de/Tous 
&  que  leur  compreffion  ponrroit  blcfler  -,  mais 
ces  précautions  ne  fervent  pas  à  grand'-chofe  ; 
&,  comme  elles  peuvent  empêcher  que  les  nœuds 
ne  fe  faffent  avec  route  l'exactitude  néceflaire,  il 
vaut  mieux  les  abandonner  touf-à-fait. 

Quelques  Praticiens  confeillent  de  ne  pas  faire 
les  nœuds  fur  les  bords  même  de  la  playe ,  mais 
à  l'un  des  côtés ,  fur~  la  peau  faine.  Quiconque 
cependant  aura  effayé  les  deux  méthodes ,  fe 
fera  bien-tôt  apperçu  que  cette  dernière  ne  doit 
point  être  préférée  •,  car  les  bords  de  la  plave 
ne  feront  jamais  (outenus  suffi  également  que 
lorfque  l'on  aura  fait  les  nœuds  exactement  fur 
le  lieu  de  leur  réunion» 

II.  De  la  Suture  enchevillée. 

Comme  la  Suture  encheviliée  eft  encore  en  ufage 
chez  quelques  Praticiens  ,  nous  croyons  devoir 
en  décrire  le  procédé. 

Dans  les  blefiures  profondes  accompagnées 
d'une  rétraction  forte  des  mufcles ,  il  faut  tou- 
jours prendre  la  précaution  d'aider  à  l'effet  des 
Sutures,  par  des  bandages  placés  de  manière  à 
contenir,  autant  qu'il  eft  pofiîble,tes  parties  divi- 
fées.  Mais, malgré  tous  les  fecours  de  cette  nature, 
il  arrive  quelquefois  qu'on  ne  peur  maintenir  en 
contact  les  bords  de  la  playe,  les  chairs  fe  retirent 
plus  ou  moins ,  &  les  ligatures  coupent  les  par-  . 
lies  qu'elles  doivent  feulement  embraiTerv 

Afin  de  prévenir  cet  écartement  des  bords  de 
la  peau ,  &  des  autres  parties  ,  il  y  a  long-rems 
qu'on  avoit  propofé  de  joindre  à  la  Suture  entre- 
coupée une  chofe  que  l'on  reçardoit  comme  très- 
propre  à  foutenir  les  parties,  c'étoient  des  tuyaux 
de  plumes,  ou  des  rouleaux  de  quelque  emplâtre 
de  la  même  forme.  On  plaçoit  un  de  ces  rouleaux 
de  chaque  côté  de  la  playe,  l'un  étoit  paffé  dans 
une  anfe  de  la  ligature,  &  le  nœud  fe  faifoit  fur 
l'autre,  au  lieu  de  fe  faire  fur  les  bords  de  la 
playe  comme  dans  la  Suture  entrecoupée. 

On  voit  cependant,  du  premier  conp-d'œil,  qu'ici 
les  ligatures  doivent  exercer  fur  les  parties  qu'elles 
renferment  la  même  preftion  que  dans  la  Su- 
ture entrecoupée-,  &  cela  étant,  il  eft  également 
évident  que  l'interporition  de  ces  rouleaux  ne 
peut  être  d'aucun  ufage.  Audi  cette  efpèce  de 
Suture  n'eft-elle  que  bien  rarement  employée  t 
&  il  efi  probable  que  l'on  ne  tardera  pas  à  l'aban- 
donner tout-à-fait. 

III.   De  la  Suture  du  Pelletier. 

Cette  Suture  efi  ainfi  nommée ,  parce  qu'elle 
reffemble  à  celle  dont  on  fe  feu  pour  coudre  des 
gants.  Comme  elle  eft  extrêmement  fimple  & 
très-généralement  connue,  nous  ne  la  décrirons 
pas  d'une  manière  bien  paniculiè-e.  Nous  nous 
ï  contenterons  de  dire  qu'elle  confille  en  une  fuite 
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'de  point?  liés  les  uns  aux  autres ,  continués  en 
forme  de  Spirale  oblique  autour  des  bords  des 
parties  que  l'on  a  intention  de  rapprocher. 

On  a  généralement  employé  cette  Suture  pour 
les  bleflures  du  canal  intefiinal-,  mais  la  Suture 
entrecoupée  remplit  mieux,  &  avec  moins  de 
danger ,  l'intention  qu'on  fe  propofe  dans  leur 
traitement &  comme  on  n'en  a  jamais  fait 
ufage  que  pour  ces  fortes  de  cas ,  il  eft  très- 
vraifemblable  qu'on  l'abandonnera  bkn-tôt  ainfi 
que  la  précédente. 

IV.  De  la  Suture  entortillée. 

On  entend  par-là  cette  efpèce  de  ligature  qui 
fe  fait  au  moyen  d'un  fil  paffé  à  plusieurs  re- 
prifes  autour  des  extrémkés  d'une  aiguille,  qu'on 
a  fait  pénétrer  auparavant  au  travers  des  bords 
des  parties  divifées ,  de  manière  que  fes  deux 
bouts  foient  hors  de  la  peau  de  part  &  d'autre. 

Cette  Suture  s'emploie  ordinairement  pour  opé- 
rer la  réunion  des  parties  dans  les  cas  de  bec- 
de-lièvre  ,  &  c'eft  prefque  le  feul  ufage  qu'on 
en  ait  jamais  fait.  Voye\  Bec  •- de  -  Lièvre. 
Cependant  on  ponrroit  s'en  feivir  très-utikment 
dans  une  multitude  d'autres  occafions ,  particu- 
lièrement dans  toutes  les  divifions  artificielles  ou 
accidentelles  des  lèvres  ou  des  joues.  C'efi  encore 
elle  qu'on  doit  préférer  dans  toute  efpèce  de 
bleffure  des  autres  parties  qui  n'a  pas  beaucoup 
de  profondeur,  &  où  cependant  ii  eft  néceflaire 
de  faire  une  Suture. 

Dans  les  cas  de  bleflures  très- profondes ,  l'on 
peut  nommer  ainfi  toutes  celles  qui  ont  plus  d'un 
pouce  &  demi  de  profondeur ,  la  Suture  entre- 
coupée efl  la  feule  admiffible;  car  ici  l'on  ne 
pourroit  ,  ni  introduire ,  à  une  affez  grande 
profondeur,  les  aiguilles  néceffaires  pour  ia  Su- 
ture entortillée,  ni  les  garnir  de  fils  de  ma- 
nière à  réunir  efficacement  les  parties  divifées, 
fans  faire  beaucoup  fouffrir  le  malade.  En  pareil 
cas,  s'il  faut  une  Suture,  on  ne  peur  avoir 
recours  qu'à  la  Suture  entrecoupée.  Mais  il  eil 
bien  rare  de  voir  des  bleflures  auffi  profondes 
qui  requièrent  ce  fecours  ;  le  plus  grand  nom- 
bre .de1  beaucoup  de  celles  où  il  eft  néceflaire 
font  de  nature  à  admettre  1  ufage  de  la  Suture 
entortillée.  Quand  cela  fe  trouve  ainfi,  il  ne  faut 
jamais  héfiter  à  la  préférer,  comme  ayant  l'avan- 
tage ,  même  fur  la  Suture  entrecoupée  ,  pour  con- 
tenir les  parties  divifée?.  Les  aiguilles  employées 
dans  cette  opération,  doivent  être  plâtres , de  ma- 
nière qu'elles  ne  puiffent  pas  couper  les  parties 
dans  lefquelles  on  lésa  fait  pénétrer ,  comme 
font  fouver.t  les  ligatures  qu'on  emploie  pour 
Ja  Suture  entrecoupée.  Par  ce  moyen,  on  fe 
met  efficacement  à.  l'abri  des  plus  grands  in- 
convéniens  de  cette  dernière  efpèce  de  Suture  ; 
car  tout  Praticien  doit  s'être  apperçu  que  dans 
les  cas  de  blelïures  profondes  des  parties  uiuf- 
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culaires ,  où  la  force  de  rétraction  eft  confidé- 
rable,  les  ligatures,  qu'on  emploie  pour  empê» 
cher  l'écartement  des  bords ,  viennent  prefque 
toujours  à  les  couper  avant  qu'ils  ayent  pu  fc 
réunir,  tandis  que  la  forme  platte  des  aiguilles 
fur  lefquelles  s'exerce  toute  la  compreflion  des 
ligatures  entortillées, eft  un  sûr  préfervatif  contre 
cet  accident. 

On  a  coutume  de  faire  ces  aiguilles  en  argent, 
& ,  pour  les  introduire  plus  facilement ,  on  a 
cru  devoir  y  ajouter  des  pointes  d'acier.  Cepen- 
dant, comme  il  eft  poflible  défaire  des  aiguilles 
d'or  fufhTamment  pointues ,  les  pointes  d'acier 
deviennent  parfaitement  inutiles ,  &  ,  comme 
l'or  eft  plus  propre  que  l'argent ,  en  raifon  de 
ce  qu'il  ne  concracle  pas  auffi  facilement  cette 
efpèce  d'enduit  que  l'immerfion  dnns  les  fluides 
produit  fouvent  fur  ce  dernier ,  il  vaut  mieux 
les  faire  de  ce  métal. 

Pour  faire  cette  opération ,  on  commence  par 
rapprocher  les  parties  qu'on  veut  réunir,  &  on 
les  fait  tenir  par  un  aide  de  manière  qu'elles 
foient  à  peu- près  en  contact,  ne  laiflant  entre 
elles  que  juftement  affez  de  diflance  pour  que 
le  Chirurgien  puifle  voir  fi  les  aiguilles  pénètrent 
,  à  la  profondeur  convenable.  Endure  on  introduit 
une  aiguille  par  l'extérieur  à  une  cenaine  dif- 
tance  de  la  playe,  on  la  fait  pénétrer  jufques 
affez  près  de  fou  fond  ,  &  on  la  fait  rtflbrtir  par 
l'autre  côté  à  peu-près  à  la  même  diflance  du 
bord  qu'elle  eft  entrée. 

Cette  diflance  doit  être  déterminée  par  la 
profondeur  de  la  plaie  ,  &  par  la  force  avec  la- 
quelle les  parties  tendent  à  fe  retirer.  La  maxime 
qu'il  faut  qu'elle  foit  à  peu  -  près  égale  à  la 
profondeur  à  laquelle  on  fait  pénétrer  les  aiguil- 
les ,  eft  bonne  en  général  pour  les  cas  de  blef- 
fures  profondes.  11  convient  auffi  de  les  faipe 
pénétrer  jufques  auprès  du  fond  de  la  bleffure, 
autrement,  il  pourroit  arriver  que  /es  parties 
voifines  du  fond  ne  fe  réunit  oient  pas;  ce  qui  ftroit 
une  circonflance  fàcbeufe  à  caufe  des  dépôts  de 
pus  qui  pourroient  en  réfulier. 

Pour  l'ordinaire  on  pafl'e  facilement  les  aiguilles 
d'un  côté  à  l'autre  d'une  playe  ,  fur- tout  fi 
elles  ont  une  tète  arrondie  fur  laquelle  le  doigt 
puiffe  prefier-,  mais  fi  la  dureté  des  tëgumens  ou 
quelqu'autre  circonflance  rend  la  cholé  plus  dif- 
ficile ,  l'infirumenr  nommé  Porte-aiguille  remé- 
die parfaitement  à  cet  inconvénient.  Voy.  Porte 
Aiguille. 

La  première  aiguille  étant  paflée  près  d'un 
des  bouts  de  la  playe ,  &  les  parties  étant  tou- 
jours foutenues  par  un  aide ,  le  Chirurgien,  au 
moyen  d'un  fil  afi'ez  fort  &  bien  ciré  , 
qu'il  paffera  trois  ou  quatre  fois  autour  des  ex- 
trémités de  l'aiguille  en  le  croifant ,  de  manière 
à  lui  donner  à  peu  -  près  la  forme  d'un  8  , 
rapprochera  les  parties  au  travers  desquelles  elle 
,  a  pénétré ,  de  manière  qu'elles  fe  touchent  exac- 
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tement.  Il  l'arrêtera  par  un  nœud  qu'il  ne  fer- 
rera pas,  &  enfuite  il  introduira  une  féconde  ai- 
guille à  une  diflance  convenable  de  la  première. 
Ayant  dénoué  le  fi!  dont  il  a  déjà  employé  une 
partie,  il  le  parlera  de  même  autour  de  la  féconde-, 
&  il  continuera  à  placer-  le  nombre  d'aiguilles 
néetffaires  le  long  de  la  playe  ;  le  fil  qu'on 
emploie  doit  être  affez  long  pour  affujettir  toutes 
les  aiguilles. 

L'étendue  de  la  playe  doit  feule  déterminer  le 
nombre  des  aiguilles  qu'on  emploie.  Toutes  les 
fois  qu'on  fjit  une  Suture,  de  quelque  étendue 
que  foit  la  playe,  il  faut  placer  une  aiguiile 
tout  auprès  de  chacune  de  fes  extrémités  ,  ou 
fans  cette  précaution  les  parties  font  fujettes  à 
fe  féparer  de  manière  à  ne  pouvoir  enfuite  être 
facilement  réunies.  Pour  de  grandes  playe? ,  il 
fufîîra  ordinairement  de  placer  les  aiguilles  à 
trois  quarts  de  pouce  de  diflance  l'une  de  l'autre, 
mais,  pour  celles  qui  ont  moins  d'étendue  ,  il 
faudra  les  rapprocher  davantage.  Ainfi,  pour  une 
playe  qui  a  un  pouce  &  demi  de  longueur,  il 
fuit  trois  aiguilles ,  une  vers  chaque  extrémité 
&  l'autre  au  milieu  ,  tandis  que  cinq  fuffiront 
pour  une  playe  de  trois  pouces  &  demi,  en  fup- 
pofant  qu'on  en  mette  une  à  un  quart  de  pouce 
de  chaque  bout ,  &  les  autres  à  trois  quarts  de 
pouce  de  diflance  l'une  de  l'autre. 

Toutes  les  aiguilles  étant  placées  &  fixées  de 
la  manière  que  nous  avons  preferite  ,  il  ne  refle 
plus  qu'à  recouvrir  la  playe  d'un  plumaceau  de 
charpie ,  imbibé  de  quelque  mucilage ,  pour  la 
défendre  de  l'air  extérieur  amant  qu'il  fera  pof- 
iïble. 

Pour  empêcher  que  les  extrémités  des  aiguilles 
n'appuient  trop  fortement  fur  la  peau  &  ne  la 
bleffent,  on  efl  dans  Pufage  de  mettre  au- deffous 
de  chacune  un  coiuTinet  de  charpie  ou  de  linge 
fin-,  mais  ce  préfervatif  efl  plus  nuifibie  qu'utile, 
en  ce  que  ces  couffîners  pouffent  les  aiguilles  de 
manière  à  leur  faire  comprimer  avec  plus  de  force 
les  parties  molles ,  au  travers  defquelles  on  les 
a  fait  paffer.  Cependant  fi  le  malade  fe  plaint  du 
mal  que  lui  font  les  bouts  des  aiguilles ,  on  pourra 
y  porter  remède  ,  en  plaçant  entre  ces  bouts  & 
la  peau  ,  de  petite  languettes  de  linge  fin, enduites 
de  quelque  emplâtre  agglutinatif. 

Pour  affurer,  autant  qu'il  efl  poffible  ,1e  fuccès 
de  cette  opération,  on  confeille  ordinairement, 
après  que  l'on  a  fixé  les  aiguilles ,  de  placer  par- 
deffus  le  tout  un  bandage  propre  à  foutenir  les 
parties  voiiines.  Mais  il  efl  aifé  de  voir  que  le 
moindre  degré  de  preliion  qu'on  fera  de  cette 
manière  ne  peut  qu'être  nuifibie  ,-  car  le  bandaie 
étant  appuyé  immédiatement  fur  les  aiguilles.  Il 
don  néceff  liremen  r  occafionner  beaucou  p  d'in  flam- 
mation  &  de  douleur-,  ou  s'il  ne  produit  pas  cet 
effet,  il  ne  réfulte  aucun  avantage  de  fon  appli- 
cation ,  parce  qu'alors  il  ne  comprime  pas  les 
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parties  affez  fortement  pour  leur  donner  aucun 
appui. 

Il  nous  refle  à  déterminer  le  tems  que  les  ai- 
guilles doivent  demeurer  en  place.  Si  on  les  iaiiTe 
!ong-tenis,  elles  font  ordinairement  du  n:c\  , 
en  caufant  une  irritadon  inutile,  d'où  réfulte 
toujours  une  rérraclion  plus  ou  moins  considé- 
rable des  parties  comprimées.  D'un  autre  côté, 
(i  l'on  fe  prelTe  trop  de  les  ôter  ,  on  empêche 
qu'il  fe  forme  entre  les  parties  divifées  ce  degré 
d'adhérence  néceffairë  pour  leur  complette  réu- 
nion \  l'on  manque  ainli  en  bonne  partie  ,  ou 
même  entièrement  !e  but  de  l'opération. 

Dans  lesplayes  peu  profondes,  celles  par  exem- 
ple qui  ne  pénètrent  pas  à  plus  de  trois  quaris 
de  pouce  ,  l'adhérence  efl  toujours  affez  forte 
au  bout  de  cinq  jours  ;  il  en  faut  (ix  ou  fept  pour 
des  playes  plus  profondes. 

Il  efl  bon  cependant  de  remarquer  que  la 
famé  du  malade  peut  avoir  une  grand.e  influence 
(nr  ie  rems  néetfiaire  pour  la  réunion  des  parties 
•divifées }  &  ,  en  déterminant ,  comme  nous  venons 
de  le  faire,  le  nombre  de  jours  qu'il  faiioir  pour 
cette  réunion  ,  nous  avons  fuppofé  chez  le  malade 
une  confiitution  parfaitement  faine.  Mais  nous 
ne  pouvons  rien  dire  de  pofitif  à  cet  égard-,  (i 
le  malade  a  quelque  affeclion  générale  qui  fe  mani- 
fefle  par  des  éruptions  ou  de  tonte  antre  manière, 
il  faut  en  pareil  cas  fe  déterminer  par  la  nature 
&  l'état  de  la  maladie  qui  fe  manif-fle  à  cette 
époque. 

Dès  qu'on  a  ôté  les  aiguilles,  on  peut  appliquer 
le  bandage  contenfif ,  qui  pour  lors  fervira  très- 
utilement  à  foutenir  les  parties,  nouvellement 
réunies.  Mais  on  peut  obtenir  le  même  effet  d'une 
manière  encore  plus  'ûre,  au  moyen  de  bande? 
lettes  de  peau  enduites  de  glu  ,  qu'on  appli- 
que de  chaque  côté  de  la  cicatrice,  &  que  l'on 
fixe  par  des  ligatures  qu'on  a  eu  foin  d'y  adapter. 

Comme  cette  efpèce  de  Suture  efl  plus  élégante 
que  les  autres  dont  nous  avons  fait  mention  ; 
comme  d'ailleurs  fes  conféquenecs  font  en  général 
affez  importantes,  nous  avons  cru  qu'il  convenoit 
d'en  parler  avec  plus  de  détail  qu'on  ne  l'a  fait 
ordinairement;  d'autant  plus  qu'à  la  réferve  d'un 
très-petit  nombre  de  cas ,  elle  peut  remplacer 
toutes  les  autres  opérations  de  ce  genre. 

§.  V.  De  la  Suture  seche. 

La  Suture  fèche  efl  en  ufage  pour  les  playes 
qui  ne  font  ni  fort  étendues,  m  fort  profondes, 
&  principalement  à  la  face,  aux  joues ,  au  h  ont, 
&c.  parce  qu'elles  laiffem  moins  de  difformité  en 
ces  parties  que  ne  feroit  la  Suture  (anglante. 
Ses  bons  effets  reconnus,  dans  les  cas  où  on 
l'avoitadoprée  par  cette  raifon,  &  l'avantage  qu  cils 
a  fur  cette  dernière  de  ne  point  caufer  de  lou- 
leur,  en  ont  fait  étendre  l'ufage  à  toutes  les  playes , 
dont  elle  pouvoit  fuffne  à  tenir  les  bords  réunis. 

Pour 
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Pour  bien  faire  la  Sutnre  sèche ,  il  faut  que 
les  emplâtres  aient  une  étendue  fuffif^nte  ,  &  que 
leur  forme  foit  adaptée  à  celle  de  la  pjrtie  fur 
laquelle  on  veut  les  appliquer.  Ils  doivent  en 
embraiTer  la  plus  grande  portion,  mus  non  la 
circonférence  entière ,  de  peur  qu'intercep  - 
tant  la  circulation  ,  ils  n'occafionnent  des  gon- 
flemens  &  d'autres  accidens.  Il  faut  en  outre, 
qu'ils  adhèrent  à  la  partie.  L'emplâtre  que 
nous  avons  décrit  fous  le  nom  d'adhéfif ,  voyq; 
Emplâtre  ,  ou  celui  qui  eft  connu  dans  la 
Pharmacie  fous  le  nom  d'André  de  la  Croix , 
font  ceux  qui  ont  la  plus  grande  ténacité.  On  fe 
fert  auifi,dans  la  même  intention,de  diachylongom- 
mé ,  de  térébenthine,  ou  de  glu  bien  battue  & 
étendue  fur  de  la  toile.  Après  avoir  arrêté  le  fang 
&  biai  nétoyé  laplaye,  on  prend  quelqu'un  des 
emplâtres  indiqués  ci-defius ,  on  en  forme  des 
languettes  ,  dont  on  proportionne  le  nombre  ,  la 
largeur  &  la  longueur  à  l'étendue  de  la  playe  ;  on 
leur  donne  nne  figure  droite,  ou  plus  ou  moin, 
échancréc  ,  félon  les  cas ,  voye\  les  planches.  On 
applique  ces  languettes  par  une  de  leurs  extrémi 
rés  ,  alternativement  fur  chaque  lèvre  de  la  di- 
vision ,  en  les  prenant  pendant  quelques  raomuis 
avec  la  main,  afin  qu'elles  fe  collent  mieux-,  aprè^ 
quoi  on  rapproche  également ,  &  tout  doucement , 
les  deux  lèvres  l'une  de  l'autre  ,  &  l'on  applique 
l'autre  extrémité  de  chaque  languette  fur  le  bord 
oppofé.  On  couvre  le  tout  d'un  plumaceati  en- 
duit—de cérat,  &  d'une  comprenne  qu'on  affermit 
convenablement  par  le  bandage.  Vôyë\  Playe. 

M.  Petit  fe  fervoit  d'empiâtrcs  agglutinants 
percés  dans  le  milieu  d'un  ou  deux  trous  ,  ou 
même  davantage,  fuivant  l'étendue  de  la  playe. 
Ces  ouvertures  font  ovales  ou  angulaires ,  &  elles 
donnent  la  facilité  de  voir,  non-feulement  fi  les 
lèvres  font  bien  rapprochées ,  mais  encore  en  quel 
état  elles  font;  elles  donnent  au  fil  la  liberté  d'y  faire 
les  applications  convenables ,  comme  on  l'a  dans 
la  méthode  précédente  ,à  la  faveur  des  intervalles 
que  les  languettes  d'emplâtre  îaifient  entr'elles. 
On  applique  l'emplâtre  de  M.  Petit  ,  qu'on  ap- 
pelle fenêtré  ,  d'abord  fur  un  côté  de  la  playe, 
puis  fur  l'autre  ,  &  on  le  biffe  fur  la  partie  jufqu  a 
ce  que  la  playe  paroilTe  bien  confolidée. 

On  praiqi.e  encore  la  Suture  sèche  de  la  fa- 
çon qui  fuit.  Prenez  de  l'emplâtre  adhéu'f,  que 
vous  étendrez !ur  deux  morceaux  de  toile  neuve  & 
forte,  d'une  grandeur  proportionnée  à  l'étendue 
&  à  ia  profpri  leur  de  la  playe  \  attachez  au  bord 
de  chacun  trois  on  quatre  cordons  de  til ,  félon 
la  longueur  de  la  divifion,  &  après  avoir  chauffé 
les  emplâtres,  mettez-er)  un  fur  chaque  lèvre  de 
celle-ci,  dînant  l'un  de  l'autre  d'environ  un  tra- 
vers de  doigt.  On  rapproche  enfuire  les  lèvres 
de  la  playe  exactement ,  &  tandis  qu'un  Aide- 
le-  rient  bien  appliquées  l'une  contre  l'autre,  le 
.Chirurgien  lie  les  cordons  des  emplâtres  ,  en 
ferrant  les  nœuds  ,  amant  qu'il  le  faut  ,  pour 
Chirurgie,  Tome  II,  Il  i  Partie, 
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que  les  bords  de  la  plave  foient  bien  réunis.  On 
met  fur  la  playe  un  ptumaceau  de  charpie,  en- 
duit  de  cérat,  &  par  deffus chaque  emplâtre,  une 
compreffe  longitudinale*,  on  les  recouvre  d'une 
grande  comprefle  quarrée  ,  &  d'un  bandage  pour 
contenir  le  tout.  Le  lendemain  ,  on  examine  la 
playe,  &  fi  les  cordons  paroifTent  être  relâchés  , 
on  les  ferrera  de  nouveau  ,  finon  l'on  n'y  tou- 
chera pas.  Si  les  cordons  s'éfoient  relâchés ,  ou 
s'il  étoit  furvenu  une  inflammation  confidérable, 
il  faudroir  aufli-tôt  les  relâcher ,  autant  qu'il 
feroit  néceflaire ,  &  l'inflammation  pafTée,  ou 
notablement  diminuée,  les  ferrer  de  nouveau 
fi  le  cas  l'exige* 

VI.  Des  cas  ou  il  ne  convient  pas  d'employé 
la  Suture  pour  la  réunion  des  Playes. 

Quoique  la  réunion  foit  l'indication  générale 
que  donne  la  cure  des  playes ,  il  y  a  des  cas  où 
il  ne  faut  point  mettre  tn  ufage  les  moyens  de 
la  procurer.  Tels  font,  i.°  ceux  des  playes  foup- 
çonnées  d'être  venimeufes,  parce  qu'il  faut  les 
traiter  de  manière  à  détmire  le  venin.  Voyei 
Playes  venimeuses.  z.°  Les  playes  accompa- 
gnées de  grandes  inflammations  ne  permettent 
pas  l'ufage  des  Sutures  ,  proprement  dites,  parce 
que  les  points  d'aiguille  augmenteroient  les  ac  - 
cidens -,  mais  on  fe  fervira  des  autres  moyens 
nniflans ,  s'ils  peuvent  avoir  lieu.  $.°  les  Playes 
contufes  devant  néceflairement  fuppurer ,  ne  peu- 
vent point  être  réunies  ,  non  plus  que  celles  où 
il  y  a  une  grande  déperdition  de  fubflance  qui- 
empêche  le  rapprochement  de  bords  de  la  playe. 
4.0  On  ne  réunit  point  les  playes  qui  pénètrent 
dans  l'intérieur  de  la  poitrine.  Voye\  Poitrine. 
5.°  Les  playes  où  il  y  a  des  gros  vaiflêiuix  ou- 
verts n'admettent  la  Suture,  que  lorfqu'on  aura 
pu  fe  mettre  à  l'abri  de  l'hémorrhagie  par  la 
ligature  des  vaifïeaux. 

Dionis  ,  après  plulieurs  autres  Auteurs  ,  a  cru 
que  i'un  ne  devoit  point  réunir  les  playes  où 
les  os  font  à  découverts,  à  caufe  des  exfolia- 
tions qu'il  en  faut  attendre.  Ce  précepte  ne  doif 
pas  être  pris  à  la  rigueur  ;  on  ne  doit  le  fuivre 
que  quand  les  os  découverts  font  altérés  \  car, 
siis  font  Amplement  découverts  ,  ou  même  clivi- 
fés  par  un  infiniment  tranchant,  en  approchant 
les  bords  des  parties  molles  nouvel lemenrdivifées , 
on  les  préfervera  de  l'impreifion  de  l'air  qui  efl 
nuifible  aux  os  découverts ,  &  l'on  procurera  la 
réunion  des  unes  &  des  autres.  On  pourroit 
appivyex  la  pratique  de  réunir  les  playes  .  avec 
divifion  des  parties  ofleufes,  fur  un  grand  nom- 
bre de  faits  ;  nous  avons  entr'autres  une  obfer- 
vation  ,  communiquée  à  l'Académie  de  Chirur- 
gie ,  par  M.  de  la  Peyronie,  qui  efl  très-concluante 
fur  ce  point.  Un  Homme  reçut  un  coup  d'inflru- 
ment  tranchant  ,  porté  obliquement  fur  la  par- 
tie extérieure  &  moyenne  du  bras  ,  l'os  en  fui 
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coupé  net  avec  les  mnfcies  &  les  .tcgunîens  qui 
\c  couvroient  ,  en  forte  que  ce  bras  ne  ipnoit 
qu'à  une  bande  de  peau  ,  de  la  largiur  d'un 
pouce  ,  fous'  laquelle  étoit  le  cordon  de?  vaif- 
feaux  M.  de  l'a  Peyronie  tenta  la  réuni  m ,  bien 
perfuadé  qu'il  feroit  toujours  à  tem;  d'oser  le 
membre  ,  fi  le  cas  le  requéroit.  Il  mit  les  deux 
extrémités  de  l'os  drvil:é  dans  leur  htuation  ria- 
llirelie  -,  fit  plufieurs  points  de  Suinte  ,  pour  la 
réunion  des  parties  molles ,  &  appliqua  un  ban- 
dage capable  de  contenir  la  fraclure  ;  ce  bandage 
iroit  fenêtré,  vis-à-vis  de  la  playe  ,  pour  la  fa- 
cilité des  panfetnens.  On  employa  pour  topique 
l'eau- de- vie  avec  un  peu  de  fel  ammoniac  ,  dont 
vi  fomen:a  au ffi  l'avant  -  bras  &  la  main  qui 
tutoie  froide  ,  livide  &  fans  fentiment  •,  on  parvint 
à  rappcll.r  la  chaleur  naturelle;  on  panfa  la 
playe.  Le  huirième  jour ,  l'appareil  en  fut  Iç-'é 
par  la  fenôire  du  bandage  ;  le  quatorzième  jour 
ot  leva  le  fécond  appareil  ,  &  la  playe  parut 
^ifpofée  à  la  réunion.  Le  dix-huitième  la  cica- 
trice fe  trouva  avancée,  la  partie  presque  dans 
Ion  é;at  naturel  ,  &  le  battement  du  pouls  fen- 
fible  ;  alors,  M.  de  la  Peyronie  fubfiima  un  ban- 
dage roulé  au  fenêtré  :  on  eut  foin  de  lever 
l'appareil  de  dix  jours  en  dix  jours  ;  au  bout 
de  cinquante  jours  on  l'ôta  entièrement  ,  8e  au 
bout  de  deux  mois  ,  le  malade  fut  entièrement 
guéri,  à  un  peu  d'engourdifument  près  dans  la 
partie.  On  doit  conclure  de  cette  observation  , 
qu'il  faut  tenter  la  réunion,  quelque  grande  que 
ioit  h  playe  ,  &  qu'il  n'y  a  point  d'inconvé- 
nient à  l'effayer ,  pour  peu  que  la  confervation 
d'un  membre  foi;  vraisemblable. 

Les  Chirurgiens  modernes  font  beaucoup  moins 
d'ufage  de  là  Suture  que  les  anciens  ,  fur-tout 
depuis  la  DifPertatkm  de  M.  Pibrac  fur  ce  fujet, 
inférée  dans  te  troiriè-ne  volume  des  Mémoires 
ce  l'Académie  de  Chirurgie.  Ce  Pratiien  judi- 
cieux &  éclairé,  s'élève  contre  cette  méthode 
de  réunir  les  playes  qui  ;  fuivant  lui,  ne  devroit 
jàrrtai;  être  nr'fe  en  pratique  que  dans  les  cas 
cù  il  feroit  abfohirnent  impoitible  de  maintenir 
les  lèvres  de  la  playe  rapprochées  par  la  fitua- 
tion &  à  l'aide  d'un  bandage  méthodique-,  cir- 
.  confiances  qu'il  préfente  comme  extrêmement 
tares,  &  qu'il  paroît  même  regarder  comme  ne 
pouvant  jamais  avoir  lieu.  Il  parle  de?  Sututes 
comme  rempiiffant  rarem  m  l'intention  du  Ghj- 
îurgien,  qui,  dans  ii  plupart  des  cas  où  il  les 
emploie,  fe  voit  obligé  d'y  renoncer  avant  d'en 
avoir  obtenu  l'eff  t  defir-é  ;  il  croit  qu'elles  font 
en  géré  a!  plus  nuifibles  qu'unies  à  la  réunion 
des  playes  ,  &  ,  que  iorfqVelles  réufliffent  le 
mieux  ,  elles  ne  proeur.m  pas  une  gnérifon 
plus  p'ompre  qu'un  bandage  bien  fait.  Il  cite 
beaucoup  d'observations  de  playes  très-éiendu'ç? 
r'e  l'abdomen,  du  col  ,  8c.  où  lebanlpge  avoit 
pour  la  guérifon,  même  dan;  plufieurs  c<!s 
où  les  points  de  Suture  av oient  manqué  >  &  coupé 
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les  chairs  compiifes  dans  l'anfe  du  fi.1.  M.  Louis 
avoir  aiopté  la  même  dethine  &  a  publié  une 
D;;î'ert-.;ion  dans  le  4-e  volume  des  Mémoires  de 
l'Académie  de  Chirurg;e  ,  on  il  s'attache  à  prou- 
ver que  ta  réunion  du  bec-de-lièvre  rétiffir  mieux: 
avec  le  bandage  unifiant  que  lorfqu'on  la  fjit  au 
moyen  des  aiguilles.  Voyc\  Bec  -  de -L;v;vre.. 
Ma:s ,  quoique  perfonne  ne  piriffe  contefter  que 
le  bandage,  aidé  fur- tout  de  la  Suture  sèche, 
ne  puifîe  (iifiire  dans  le  plus  grand  nembre  des 
cas  ,  &  qu=  ce  moyen  ne  foi'  infiniment  préfé- 
rable à  la  Suture,  tontes  les  fais  qu'on  a  lien  de 
fe  flatter  qu'il  réuffira ,  on  ne  peut  nier  qu'il 
n'offre  beaucoup  moins  de  fécurité  pour  con- 
tenir les  bords  des  playes  dans  la  poiition  con- 
venable, &  qu'il  ne  dcm.nde  bien  plus  de 
dextérité  que  la  Suture  pour  affurer ,  par  fon 
application  ,  h  gr.érifon  des  playes. 

SYMPHYSE  (fecLon  de  la),  "%e$fàr*-'» 
Synchondrotomie.  Severin  Pineau  était  perfuadé, 
il  y  a  plus  de  deux  cens  ans,  que  l'accouchement 
ne  pou  voit  fe  faire  qu'autant  que  les  Symphyfes 
cartilagineufes  des  os  du  baiiin  ,  en  fc  relâchant , 
•prenoient  plus  d'étendue,  &  ainfi  agrandifîoieni 
la  capacité  totale  de  cet  efpace.  Dans  cette  perfua- 
fion  ,  quand  le  travail  naînoit  en  longueur,  il 
reconroit  aux  bains  ,  aux  lotions  émollientes 
aux  co'ps  gras  &  mucilagineux  ,  dans  l'intention 
de  fuhvenir  à  la  Nature  s  toutes  les  fois  qu'elle 
étojt  lente  dans  fes  opération Voye\{\xr  ce  re- 
lâchement des  Symphyfes,  ce  que  nous  en  avons, 
dit  à  l'art'cle  Bassin.  Il  n'y  avoit  qu'un  pas  à. 
faire  de  ce qu'ayoient  dit  les  Anciens,  à  la  fefiUon 
de-  la  Symphyfe  des  pubis  &  ce  pas  ce  fut  M.Si- 
gauft  ,  Médecin  de  la  Faculté  de  Pari*,  qui  le  fu* 
Sans  doute  il  s'y  détermina  d'après  la  leélure  de 
Severin  Pineau -,  car  cet  Auteur  efi  on  ne  peut 
plus  clair j  dans  le  paflage  qui  a  trair  à  cette 
matière.  Après  avoir  parlé  des  précamions'que 
la  Nature  a  priies  d;ms  la  flruélure  de  la  tête  du. 
férus,  pour  ai  1er  à  l'accouchement ,  il  s'étend 
fur  les  grands  avantages  de  i'ecarteroem  des  os 
du  buflin,  &  dir  expreffément  que  ;  non -feule- 
ment les  SvmphySes  peuvent  être  dilatées,  mais 
même  encore  être  coupées  avec  toute  fûreté.  Si 
enim,  dit  -  il  ,  natura  ofla  capitis  non  perfecerit 
in  utero  ,  ncque  futuras  ullas  iffiiixerk  ,  ut  Je  - 
fl  xis  ojjiku's  &  utcumque  cvmprcffb  capite  fœtus- 
aùxu  facilius  expell  intur  ute;  o  exeaniqué  feras  ; 
quantb  mieis  in  dilatandis  maternis  ojjibus  J'agax , 
6'  provida  eadem  erit  ,  contra  eorum  opmioncm 
qui  ifia  offa  ddatari  negznt.  Prœtereà  ignobiliores 
partes  nobilionbusfernper  mw.'firantù  obj'equuntur , 
nec  non  continentes  feu  externœ  non  tantum  dilatari, 
fed  etiam  ficari  tutb  pnffunt  ut  i  rite  mis  J'uccuratur 
ut  Gahnus  ait.  At  nemo  fane  eft  médiocrité,  in  Me- 
decina  verfatus  qui  non  noverit  pue.  os  in  utero 
contentos  multo  nobiltores  effe   metternis  ojjibus, 
pelvim  ,  ut  vulgb  loquimur,  conflituentibus.  Que 
|  M.  Sigauit  ait  eu  ou  non  ïe  mérite  d'inventer 
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cet  opération ,  on  ne  peut  lui  contefter  le  cou- 
rage dé  lavoir  mis  le  premier  en  exécution. 
Au  Ai  le  fnccès  qu'il  eut ,  dès  la  première  tcii- 
tative  ,  lui  valut  -  il  une  récompenfe  du  Gouver- 
nement &  les  dnlinclions  honorifiques  de  fon 
Corp>.  La  Faculté  de  Mé  lecine  de  Paris  dont  il 
étoit  Mambre  ,  fit  frapper  en  fon  honneur  une 
médaille  d'or  ,  qui  ,  d'un  côté,  repréfenre  le 
Doyen  de  l'année  ,  &  de  l'autre  l'infcription 
fuivante:  Seâio  Symphys.  OjJ.  Puh.  Lucina.  nova 
ann.  17 (À  ,  invenu  ,  &  propo/uit  1777  ;  fecit  féli- 
citer J.  R.  Sigau.lt  D.  M.  P.  Juvit  Alph.  Le  Roi 
D.  M.  P. 

M.  Sgault,  en  préfentant  fon  opération,  ne 
la  propoioit  que  dans  des  cas  extrêmement  rares , 
où  la  mauvaife  conformation  du  ba!fîn  ne  laifToir 
d'autres  reffources  que  l'opération  céfarienne ,  & 
à  dire  vrai,  le  fuccès  dont  on  s'en  flattoit,en  pareil 
cas ,  devoit  lui  donner  la  préférence  fur  cette 
dernière.  Mais  dans  une  découverte  qui  fait  hon- 
neur &  qui  mène  à  grands  pas  vers  la  réputation  , 
&  néceflairemtm  enfui  te  à  la  fortune ,  il  eft 
difficile  de  fe  tenir  dans  les  bornes  d'une  pré- 
cifion  raifonnée  ,  on  empiète  toujours  fur  ce 
qui  peut  lui  donner  plus  de  confiflance  ;  &  de-!à 
l'attrait  qui  porta  M.  Sigault  &  fes  adhére^is  à 
fnbftituer  leur  nouvelle  méthode  à  une  patience 
raifonnée,  à  l'extraction  par  les  pieds  ou  au  \ 
forceps  même  qui  enflent  expofé  la  mere  ,  & 
même  fon  enfant  à  de  bien  moins  grands  acci- 
dens.  Ils  voyoient  par-tout  des  accouchemens 
interminables  par  les  moyens  connus  ,  parce 
qu'ils  avoient  une  nouvelle  méthode  qu'ils  cher- 
choient  à  mettre  en  pratique-,  en  forte  que,  dans 
l'efpace  de  quatre  à  cinq  ans ,  l'on  fit  plus  de 
ferions  de  Symphyfes ,  qu'on  avoit  fait  d'opéra- 
lion  céfarienne  en' vingt  a:is ,  &  même  plus.  La 
fimplicité  du  procédé  ,  la  facilité  des  parties 
coupées  à  fe  réunir  ,  tout  ckvenoit  un  motif 
d' exclusion  de  l'opération  céfarienne  ,  &  de  la 
préexcellence  de  la  nouvelle  méthode  fur  celle  ci. 

Mais  cette  méthode  a-t-elle  réellement  les 
avantages  qu'on  lui  attribue?  On  ne  peut  fatis- 
faire  à  cette  queftior;  que  par  des  expériences  fur 
le  cadavre  ,  dont  le  réfultat  foit  pelé  d'après  un 
exnm.n  le  plus  fcrupiileux.  Voici  celui  qu'on  a 
eu  après  piufieurs  effais.  La  feclion  faire  fur  un 
baiïin  dont  le  détroit  fupérieur  n'avoit  que  trois 
ponces  &  un  quart  de  petit  diamètre,  &  cinq 
pouces  de  largeur  tranfversalement  ,  à  peine 
eut-on  écarté  les  parties  divifées  de  l'étendue 
d'un  pouce ,  qu'une  des  Symphyfes  facro-iliaques 
parut  s'entr'ouvrir  d'une  ligne  &  demie,&  l'autre 
d'une  ligne  feulement.  On  porta  l'écartcment  des 
pubis  jufques  à  deux  pouces  &  demi  ;  mais , 
avanr  qu'il  fût  parvenu  à  ce  point,  !e  périofte 
des  Symphyfes  facro-iliaques  fc  détacha,&  d'aflf.z 
loin,  &  leurs  ligamens  antériaurs  furent  déchi- 
rés ,  quoique  l'écat tetnent  de  l'une  r/iugmsntât 
pas  de  cinq  lignes,  &  celui  de  l'autre  de  trois 
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feulement.  Dans  une  autre  expérience  fur  un  bafiïti 
de  quatre  pouces  fept  lignes  de  petit  diamètre, 
&  de  quatre  pouces  trois-quarts  dans  l'autre  fens, 
les  pubis  ne  purent  s'écarter  de  vingt- &-une 
lignes,  fans  que  le  périofle  ne  fût  également  dé- 
taché des  Symphyfes  facro-iliaques ,  &  ne  fe  fût 
déchiré  un  pouce  au-devant  d'elles.  Les  Sym- 
phyfes entr'ouvertes  au  point  d'admettre  le  bout 
du  doigt ,  s'écartent  Hans  la  fuite  ,  de  manière  à 
recevoir  librement  le  bout  du  pouce. 

Dans  ces  expériences ,  on  a  trouvé  une  variété 
dans  l'accroilîcment  du  baflin  à  laquelle  on  étoit 
loin  de  penfer ,  quoique  l'écartement  des  os  pubis 
fût  toujours  de  deux  pouces  &  demi.  Dans  la 
première,  la  difhnce  naturelle  de  l'angle  du  pubis 
droit  au  centre  de  la  ligne  du  facrum  s'eft  aug- 
mentée de  cinq  lignes  feulement  ,  &  le  dia- 
mètre tranfverfal  3'eft  agrandi  de  dix  lignes.  Dans 
la  féconde,  l'angle  de  chaque  os  pubis  s'eft  éloî- 
gné  de  cinq  kignes  du  centre  de  la  faillie  da 
facrum ,  &  iaccroiffement  du  diamètre  tranfverfal 
a  été  la  même  que  dans  le  premier.  Le  diamètre 
tranfverfal  du  détroit  inférieur  s'eft  augmenté 
beaucoup  plus  que  celui-ci  du  détroit  inférieur  ? 
&  le  haut  de  l'arcade  du  pubis  s'eft  élargi  prefque 
toujours  dans  les  mêmes  proportions  que  les  os 
fe  font  écartés.  Dans  des  expériences  faites  k 
l'Hôtel  -  Dieu  de  Paris ,  on  a  remarqué  qu'un 
écartement  d'un  pouce  entre  les  pubis,  n'adonné 
qu'une  ligne  &  demie  de  plus  au  petit  diamètre 
du  détroit 5  qu'il  a  fallu,  clans  un  autre  cas, 
porter  cet  écartement  à  neuf  lignes  en  fus,  pour 
en  obtenir  le  même  produit,  tandis  que  fix  lignes 
d'ouverture  fur  un  troifième  baflin,  ont  donné 
ce  réfultat ,  &  qu'un  écartement  de  deux  pouces 
&  un  quart  ne  produifit  que  trois  lignes  &  demie 
chez  une  autre  femme. 

Il  eft  confiant,  d'après  le  réfultat  de  toutes  les 
expériences  tentées  à  ce  fujer,  que  le  petit  dia- 
mètre du  détroit  fupérieur ,  qui  eft  celui  qui  met 
le  plus  conllamment  obftacie  à  l'accouchement, 
ne  peut  s'accroître  que  de  quatre  à  fix  lignes 
au  moyen  d'un  écartement  de  deux  pouces  & 
demi  delà  part  des  os  pttbi?.  Ce  qui,  dit  M.  Bau- 
deloque ,  ne  fauroit  ,  dans  fous  les  cas  ,  faire 
cellier  la  disproportion  qui  exifte  entre  ce  dia- 
mètre &  celui  que  la  tète  de  l'enfant  doit  y  pré- 
fenter,  quand  même  on  pourrait,  fans  inconvé» 
niens ,  obtenir  cet  écartement  de  ceux  ponces  & 
demi  fur  le  vivant.  Mai; ,  pour  mtit'e  plus  la 
chofe  en  évidence  ,  fuppofons  avec  i'Auteur  que 
nous  venons  de  citer,  un  badin  dont  l'entrée  n'a 
de  petit  diamètre  que  quatorze  à  quinze  îigt  es, 
tel  qu'il  efl  repréfenté  dans  la  Planche  relative  à 
cet  article ,  &  admettons  qu'au  moyen  d'un  écar- 
tement de  deux  pouces  &  demi,  les  angles  des 
os  pubis  s'é!oignent  de  neuf  lignes  au-delà  de 
leur  diftance  naturelle  du  centre  de  la  fa  Uie  du 

I facrum  ,  ainti  qu  il  eft  repréfenté  dans  la  Planche 
citée.  Admettons,  comme  il  le  dit  ,  que  le  pem 
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diamètre  de  ce  "baflin  prolongé  dans  l'écartement 
dts  os  pubis,  jufqu'au  point  où  l'on  allure  avoir 
engagé  la  tète  de  l'enfant,  i'accroiffe  d'un  pouce 
au  lieu  de  fept  à  huit  lignes.  Quel  fera  le  rapport 
gui  exifteia  alors  entre  ce  ciamètre  &  le  plus 
petit  que  la  tête  puiffe  y  préfenter  ?  Si  l'on  accorde 
I  celle-ci  une  épaifleur  ordinaire,  qui  eft  environ 
trois  pouces  &  demi ,  le  défaut  de  proportion  fera 
encore  de  feize  lignes  après  la  feclion  de  la  Sym- 
phyfe  des  pubis  &  l'écartement  des  os*,  c'eft-à-dire, 
que  le  plus  petit  diamètre  de  la  tête  furpaffera 
encore  de  cette  étendue  le  petit  diamètre  du  baffin. 
Or,  quel  fera  le  fruit  de  cette  opération  dans 
un  cas  femblable  ?  Quelles  en  feront  les  fuites 
fur  un  baffin  qui  feroit  beaucoup  plus  étroit ,  car 
il  en  exifte  ? 

Suppofons  un  baffin  conformé  comme  nous 
venons  de  le  dire  ,  le  rapport  de  fes  dimenfions 
avec  celles  d'une  tête  ordinaire ,  eft  tel  que  le 
petit  diamètre  de  celle-ci  furpafTe  de  vingt-fept 
à  vingt- huit  lignes  le  petit  di  imètrede  l'entrée 
d'un  pareil  baffin.  Ce  baffin  feroit  aiTcz  large  dans 
la  direclion  de  ia  ligne  II ,  II.  En  éloignant  Jes 
os  pubis  de  deux  ponces  &  demi  ,  on  augmente 
la  largeur  de  l'entrée  du  taffin  d'environ  trois- 
quart-  de  pouce  dans  la  direclion  de  la  ligne 
II,  II,-  de  la  même  étendue  ou  à-peu-près  dans 
U  direclion  de  la  ligne  III.,  &  de  fix  lignes  feu- 
lement dans  celle  de  la  ligne  IV  l'angle  de 
chaque  os  pubis  s'éloigne  du  centre  de  la  faillie 
du  facrum  ,  de  neuf  à  dix  lignes  au-delà  de  ce 
qu'il  en  étoit  disant  avant  l'écartement  des  os. 
L'entrée  du  baffin  s'accroît  de  la  même  étendue 
dans  Ja  direclion  de  la  ligne  V  ,  &  d'un  demi  - 
pouce  feulera- m  félon  le  trajet  de  la  ligne  VI. 
Le  petit  diamètre  ,  ou  la  ligne  I,  prolongé  juf- 
qu'au milieu  do  la  ligne  IX,  IX  ,  qui  marque  la 
profondeur  à  laquelle  la  convexité  de  la  tête 
pourroit  s'engager  entre  les  os  pubis  écartés  de 
deux  pouces  &  demi ,  fi  le  baffin  éioit  privé  dr; 
toutes  les  parties  molles  ,  ne  l'augmente  alors  que 
de  fept  lignes  \  d'où  l'on  voit  qu'il  fe  trouve  en- 
core d'un  pouce  &  demi  au  moins  plus  cotiit 
que  le  petit  diamètre  d;  la  tê;e  de  l'enfant  de 
grolTeur  ordinaire.  La  feclion  de  la  Symphyfe 
feioit  donc  infrnclueufe  fur  un  pareil  baffin ,  fi 
elle  ne  pouvoit  procurer  que  deux  ponces  & 
demi  d'écartement ,  ce  qui  paroît  déjà  exhorbi- 
tant.  A  plus  forte  raifon  feroit-elle  fans  fuccès , 
fi  l'on  ne  pouvoit  éloigner  les  os  pubis  que  de 
dix  huit  lignes  ,  comme  il  eft  arrivé  le  plus  fou- 
vent  *,  puisqu'elle  ne  rétabliroit  pas  encore  le 
rapport  néceflaire  à  l'accouehement  ,  quand  on 
pourroit  faire  tourner  cet  écartement  en  entier 
a  l'avantage  du  petit  diamètre  du  détroit  fupé- 
rieur.  Voyons  fi  un  écartement  de  trois  pouces 
pourra  procurer  ce  rapport.  En  éloignant  les  os 
pubis  de  trois  pouces ,  on  augmente  la  largeur  I 
du  biftm  de  douze  à  treize  ligues  ,  la  direclion  j 
de  la  ligne  II  II,  de  dix  lignes  au  plus,  félon  j 
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le  trajet  de  la  ligne  III,  de  fepf  lignes  félon  la 
hgne  IV,  d'environ  un  pouce  fuivant  la  ligne  V, 
&  de  fept  lignes  félon  la  direclion  de  la  ligne  VI 5 
l'angle  de  chaque  os  pubis  s'éloigne  d'un  pouca 
du  centre  de  la  faillie  du  facrum,  &  au-delà  de  ce 
qu'il  en  étoit  disant  avant  l'écartement  des  os  ; 
ce  qui  augmente  l'ouverture  du  baffin  de  l'étendue 
d'un  pouce,  ou  à-pen-près ,  dans  l'indication  delà 
ligne  VII  ,  &  d'un  demi-pouce  feulement  félon 
la  ligne  VIII.  Le  diamètre  d'avant  en  arrière  de 
l'entrée  de  ce  baffin  jufqu'au  milieu  de  la  ligne 
poncluèe  XX  ,  qui  marque  la  plus  grande  pro- 
fondeur à  laquelle  la  têre  de  1  enfant  pourroit 
s'engager  entre  les  os  pubis  écartés  de  trois  pouces, 
fi  le  baffin  étoir  dégarni  des  parties  molles ,  ne 
s'accroit  que  de  dix  lignes  ou  environ;  ce  qui 
ne  fauroir  encore  faire  cefler  la  difproporrion  qui 
exifioit avant  la  feclion  de  la  Symphyfe  du  pubis, 
entre  ce  diamètre  &  l'épaiffeur  de  la  tête  qui  doit 
pafTer  dans  cette  direclion  j  d'où  il  faut  conclure 
que  cette  opération  feroit  également  fans  fuccès , 
fi  le  baffin  fe  trouvoit  aura  difforme  que  celui 
que  nous  prenons  pour  modèle.  Les  ligne;  ponc- 
tuées XI  &  Xil,  indiquent  l'écartement  qu'on 
doit  craindre  ducôiédes  Symphyfes  facro-iiiaques, 
en  éloignant  les  os  pubis.  Les  deux  autres  lignes 
ponctuées  IX  ,  XX  ,  indiquent  de  combien  la 
tête  peut  s'ençager  entre  les  os  pubis  écartés 
aux  deux  degrés  qui  ont  été  afli?nés  ;  elles  ont 
été  tracées  fur  la  convexité  même  de  la  tête 
appliquée  derrière*  les  os  pubis,  dans  un  baffin 
privé  de  toutes  parties  molles. 

Toutes  les  expériences  dont  nous  venons  de 
faire  mention  font  affez  décifives  fur  le  non 
fuccès  que  devoit  avoir  la  feclion  de  la  S\m- 
phyfe  ,  dans  les  cas  ordinaires  où  l'accouchement 
ne  peut  avoir  lieu,.à  raifon  d'un  vice  du  baffin, 
tels  que  ceux  que  nous  venons  de  rapporter. 
Parmi  le  grand  nombre  d'obfervations  qui  ne 
prouvent  point  en  fa  faveur ,  &  dont  les  cir- 
conftances  néanmoins  avoient  été  jugées  les  plus 
favorables,  nous  n'en  rapporterons  que  deux  , 
l'une  dont  il  eft  fait  mention  dans  une  Difierta- 
tion  inaugurale  publiée  à  Strafbourg,  en  1779, 
&  dont  on  trouve  dans  les  précis  Medictls  Commen- 
tâmes, année  1780.  L'une  fut  faite  par  le  Profefs. 
Sifcboald,  en  1778  ,  &  l'autre  par  le  Docleur 
Guerard  ,  Profefieur  d'Anatomie  ,  dans  le  mois 
de  Mai  fuivant.  La  femme ,  qui  fait  le  fujet  de 
la  première  obfervation ,  éprouva  les  fuites  leà 
plus  fâche  ufes  ,  quoiqu'on  n'eût  porté  l'écar- 
tement des  os  qu'à  quinze  ou  dix-huit  lignes  ; 
elle  ne  dut  fa  confervation  qu'à  la  prudence  & 
à  la  fagaciré  de  l'Opérateur ,  qui  n'ofa  pas  étendre 
cet  écartement  au-delà  ,  crainte  qu'il  ne  devînt 
mortel.  Malgré  cetie  augmentation  de  quinze  à 
dix-huit  iiçnes,  à  un  baffin  qui  en  avoit  déjà 
trente-trois  de  diamètre,  il  fallut  comprimer 
fortement  la  tête,  &  même  l'écrafer  en  quelque 
forte  pour  en  obtenir  la  fortie.  La  fièvre  s'en 
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fuivit  après  l'opération  ,  les  urines  coulèrent  po- 
rteurs femaines  à  travers  la  plaie,  les  os  s'exfo- 
lièrent, &  !a  malade  n'en  revint  qu'avec  la  plus 
grande  difficulté.  Le  badin,  dans  celle  qui  fait 
le  fujet  de  la  féconde ,  n'avoir  que  deux  pouces 
fix  lignes  i'onverture.Ne  pouvant  s'accorder  fur  la 
néceffité  de  l'opération ,  dit  M.  Baudeloque  qui 
la  rapporte,  &  l'un  de*  Conlultans ,  fe  perfua- 
dant  qu'on  pouvoit  exttaire  l'enfant  fans  ce  moyen 
extraordinaire  ,  on  fut  chercher  un  des  pieds  qui 
le  préfentoit  dans  le  voifinage  du  col  de  la  ma- 
trice -,  on  fit  beaucoup  d'efforts  inutiles  ,  foit 
pour  faire  defeendie  ce  pied  ,  foit  pour  aller 
prendre  le  fécond,  &  ce  ne  fut  qu'après  tous  ces 
efforts  vains  qu'on  mit  en  ufage  la  fection  de  la 
Symphyfe.  Quoiqu'elle  eût  donné  un  pouce  & 
demi  ou  environ  ri'écartement  ,  l'extraclion  de 
l'enfant  n'en  devint  pas  pins  facile  ,  on  mit  à 
contribution  toutes  les  reffources  de  l'Art,  mais 
ce  fut  envain.  On  arracha  d'abord  la  jambe 
gauche  ,  &  on  repouffa  le  tronçon  de  la  cuiffe 
dans  la  matrice,  pour  s'ouvrir  une  route  vers 
la  féconde  extrémité  qu'on  ne  put  dégager,  quoi- 
que M.  Gnérard  &  deux  Confultans  ,  s'entrai- 
daffent  tour-à-rour.  La  têie  paroiffant  vouloir 
fe  rapprocher,  ils  attendirent  dans  l'efpérance 
qu'elle  s'engageroit  ;  nuis ,  voyant  qu'ils  étoienr 
trompés  ,  ils  ouvrirent  le  crâne  ,  &  en  éva- 
cuèrent le  cerveau  ,  &  appliquèrent  fucceffive- 
nient  le  forceps  &  le  crochet  \  ils  ne  purent  en 
détacher  quelques  pièces  qu'au  moyen  d'une 
forte  tinaille  ,  &  le  refle  parut  inébranlable  -, 
enfin  il  fortit  après  cinq  heuies  de  repos  d  un 
travail  fi  continue.  Cette  opération  commencée 
après  midi ,  ne  fut  terminée  que  fur  les  neuf 
heures  du  foir,  &  la  femme  y  furvécut  onze 
jours. 

Tels  mauvais  fuccès  que  cette  opération  a  eu 
dans  les  deux  cas  que  nous  venons  de  rapporter , 
elle  a  été  cependant  plus  heureufe  entre  les  mains 
de  M.  Defprés ,  en  Bretagne,  M.  Gaubon ,  à 
Mons.  Elle  a  été  pratiquée  heureufement  en 
Efpagne  ,  en  Hullande,  mais  fouvent  auffi  elle  a 
•eu  des  fuites  les  plus  fàchenfes.  Cependant ,  avant 
de  porter  un  jugement  définitif  fur  elle,,  voyons 
en  quoi  elle  conrifte.  On  commencera  par  intro- 
duire une  fonde  dans  la  veffie  ,  pour  éviter  de 
biefl'er  cet  organe,  enfuite  on  fera,  fur  le  mont  de 
Vénus  directement  fur  la  Symphyfe,  uneincifion 
avec  un  fcalpel  très -fort  ;  tels  que  ceux  dont 
fe  fert  dans  les  diffeclions  pour  couper  les  car- 
tilages inter  -  vertébraux  i  on  coupera,  dans 
cette  première  incifion,  les  tégumens  &  la  graiffe, 
pour  mettre  la  Symphyfe  bien  à  découvert.  Alors 
■on  plongera  la  pointe  du  même  fcalpel  obli- 
quement en  haut  dans  la  propre  fubfiance  de  la 
Syfnghyfe  j.  jnfqu'àçè  qn'op  fente  un  manque  de 
reiifhnce,  on  aggrandit  l'incilion  jufqu'i<u  Bas  de, 
la  Symph)  fe. 'Cette  feelion  faite  ,  on  écartera 
doucean.nt  les  genoux  de  la  malade  9  &  on  les 
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fera  tenir  par  un  Aide  dans  le  degré  dYcartement 
qu'on  jugera  convenable.  Il  faut  aller  ici  avec 
beaucoup  de  ménagement  &  par  degré.  Les 
chofes  ainfi  une  fois  conduites  ,  on  attend  pai- 
(ihlement  que  les  contractions  de  la  matrice 
expulfent  l'enfint  ;  &  iorfqu'il  eft  forti  de  lui- 
même,  on  rapproche  les  cuiffes  après  la  déli- 
vrance, on  applique  un  bandage  à  l'entour  des 
reins ,  on  place  la  malade  dans  fon  lit ,  &  du 
refle  on  fe  comporte  comme  dans  tous  les  os 
de  grandes  opérations.  Cette  opération  ,  telle  que 
nous  venons  de  la  rapporter,  eft  fimple  •,  mais 
quelquefois  elli  offre  beaucoup  plus  de  difficulté. 
On  a  été ,  en  certains  cas ,  obligé  de  recourir 
à  la  feie  pour  divifer  la  Symphyfe  qui  étoit 
offifiée;  dans  d'autres  ,  il  a  été  tmpoffible  d'écar- 
ter les  os  féparés ,  quelques  écartées  qu'on  tînt 
les  cuiffes  ,•  ie  plus  fouvent  on  n'a  pu  re  irer 
l'enfant  que  par  morceaux,  quelque  foin  qu'en 
prît  pour  aggrandir  cette  nouvelle  ouverture  en 
étendant  les  cuiffes. 

En  comparant  le  procédé  de  cette  opérxtion  & 
les  parties  qu'on  incife,  avec  celles  qu'on intéreffe 
dans  l'opération  céfarKnne  ,  tout  patle  certai- 
nement en  faveur  de  la  première.  On  n'y  divife  que 
les  tégumens,  le*  graiffes  &  les cartilag ss,  parties  af- 
fez  infenfibles-,  les  vaiffeaux coupé  (ontincapables 
de  fournir  une  bien  grande  hémjnfngie  -,  l'enfant 
vient  au  monde  par  la  voie  na  urells  qui  £  ai  eiî 
rendu  plus  libre;  on  n'a  poim  à  craindre  d'épan- 
chemens ,  ni  aucun  foyer  puruLns  ,  lefeul  obs- 
tacle ferou  ia  foudure  des  os,  mais  elle  ne  peut 
guère  avoir  iieu  que  chez  les  perfbnnes  fort  âgée-. 
Cependant  la  feelion  delaSyntphyie  n'eft  rien  moins 
quefavorableàla  fortiedel'enfmt ,  la  plupart  juf- 
qu'ieiont  péri  au  paffage,  où  ronr  mirts  quelques 
minutes  après  leur  naiffance-,  elle  n'eft  rien  moins 
que  favorable  ,  lorfque  les  os  de  ifl:s  font  fondés 
avec  le  facrvm -,  circonfi  ince  qu'on  reconnaît 
quand  l'opération  eft  s  faire,   par  la  difficulté 
qu'on  rencontre  à  écarter  les  panies  divifées  en 
portant  les  cuiffes  en  dehors.  El  e  n'efi  rien 
moins  que  favorable  encore,  parce  que  rarement 
elle  met  à  couvert  la  vie  de  l'enfant ,  mèajs 
lorfque  le  baffin  n'eft  pas  des  plus  difforme,  & 
que  fouvent  celle  de  la  mère  eft  expofée.  La 
mort  de  l'une  &  de  l'autre  eft  certaine  ,  quand 
cette  manvaife  conformation  eft  extrême.  Le  déla- 
brement des  parties  extérieures  &  du  col  de  h 
matrice ,  l'inflammation  &  la  gangrène  de  es 
vifcère,les  dépôts  de  matières  purulentes  ,  fa- 
nîeufes,  putrides  d^ns  le  tiffu  cellulaire  du  bafiîn, 
la  hernie  de  h  veffie  entre  les  os  pubis,  3e* 
échymoles  le  long  des  mufcles  pfoas ,  la  léfion 
du  canal  del'mèrre,  l'incontinence  d'urine,  & 
des  efcsrres  gangreneux  plus  on  moins  profond  , 
forment  le  tableau  des  accidens  auxquels  cette 
I  opération  expofe.  De  tous  ces  détails  ,  nom 
1  concluerons  que   la  fection  de  îa  Symphyîe 
]  ne  peut  foutenir  de  parallèle  aujoujdujui  av-EE 
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l'opération  céfarienne,  fi  on  loi  accordoit  guel- 
qu'avantage,  ce  ne  feroii  que  dans  le  cas  d'en- 
clavement de  l'efpèce  dent  parle  Rœderer  ,  t  ù 
l'on  ne  y  eut  ,  dit-il,  introduire  aucun  iritru- 
rnent  entre  le  tête  &  le  bafiin,  en  quelqu'endroit 
que  ce  foii  ;  e!le  BiëVitéïoit  alors  la  [référence 
fur  l'ouverture  du  aâi?,  fur  î  ufage  des  crochets, 
&  même  fur  IVéracion  céfarierre,  que  cet 
Auteur  pror.ore  -,  elle  lui  feroirenore  préférable 
dans  !e  ers  où  le  déficit  inférieur  cil  refferré 
tnmfveifrkmeîît,  s'il  ne  fat  l'oit  que  peu  d'écar- 
remerr  pour  donner  à  ce  diamètre  l'étendue  qui 
lui  manque,  gfyff,  po"r  de  F3lis  granas  dé:ails, 
les  livres  d'Acxouthenuns.  (  M.  Petit- 
Radfl.) 

SYMPTOME,  Sytv[toma.  Phéno- 

mène„qui  furvient  dans  l'exercice  des  fondions, 
&  qui,  joint  à  d'autres,  confiirue  une  rra'adie 
plus  ou  moirs  gra'.e.  Le  Symptôme  f  fi  un  effet 
suffi  néeeffaùe  à  la  maladie  que  l'ombre  l'cfi 
à  un  corps  expofé  à  la  lumière  -,  auffi  les  Grecs 
en  ont  ils  pris'.l  etimoIo«ie  du  verbe  qui 
vait  dire  airiver  avec.  Le  Symptôrre  fuppole 
la  rr-éfence  de  la  maladie  ,  fa  caiife,  &  déplus 
un  effet  qui  L.i  efi  cohérenr ,  &  qui  peut  ce- 
pendant en  être  difiingué  -,  effet  qui  fe  manifefie 
fpont.-me'ment  à  celui  qui  conçoit  bien  les  phé- 
nomènes propres  à  l'état  de  la  famé,  &  qui  dif- 
pa=oît  loifque  t'eut  revient  dans  l'ordre  naturel. 
D'après  cela,  le  Symptôme  peut  être  regardé 
ôomme  le  radical  de  toutes  maladies ,  &  comme 
une  circcnfiance  propre  à  entrer  dans  leurdéfini- 
tion.Eclaircitfonsceci  par  un  exemple:  il  efi  atfuel- 
lenient  reconnu  que  l'inflamm.  tion  dérive  d'une 
irritation  qui  attire  dans  ies  capillaires  une  plus 
grande  quantité  de  fang  cm':l  ne  peut  y  en  palier. 
Se*  Symptômes  font  la  douleur  ,  la  pid  ation, 
la  rougeur1,  la  chaleur  &  quelquefois  une  in- 
u.méfadicn  très  -  apparente.  Mais  ces  Symptômes 
ne  font  [as  par  eux -mêmes  des  maladies  ,  mais 
bLn  des  parties  continuantes ,  qui  ne  la  tonnent 
ccmplett.  ment  que  p*r  leur  réunion. 

Les  Sunptomes  ne  doivent  point  être  con- 
fondus avec  certains  cléfordres  qui  paroiffent 
moins  dûs  an  caractère  de  la  maladie  qu'à  une 
idiofyncrafie  particulière  dont  la  co  fédéra  non  efi 
de  fâ  plus  grande  importance  dans  la  pratique. 
L'homme  ,  en  effet,  n'eft  point  une  machine 
brute,  qui  foit  indifféremment  foumife  aux  in- 
fluences du  dehors  j  il  efi  doué  d'une  intelli- 
gence oui  Couvent  apprécie  les  dérangero  ns  fur- 
tenus  daus  fon  organifme,  &  qui  ,  par  l'anxiété 
où  elle  fe  trouve  alors  ,  hur  donne  une  plus 
ou  moins  grande  intenfité.  Sesorgates  jouifient 
également  de  force' ,  quifouvent  deviennent  plus 
puiffan'tés  par  l'effet  de  la  maladie ,  pour  b'op- 
pofer  à  fa  véhémence.  Chacun  a  une  intimé  ré- 
(  iuroque,  une  liaifon, enfin  un  confentementd  ac- 
tion qui  font  que  quand  l'un  ioi  Are,  l'autrecom- 
juatii  à  fon  mal ,  &  fouvent  réunit  tous  fes  effoits 
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f  pour,  conjointement  avec  le  premier  affeclé  , 
éloigner  la  caufe  commune  du  défordre.  De  -  li 
naifient  de  nouveaux  Symptômes ,  qui  anticipent 
fur  ceux  qui  ont  paru  les  premiers  ,  fit  quifou- 
vent fe  mêlent  tellement  avec  eux,  qu'il  efi  très- 
difficile  de  pouvoir  les  elifiinguer. 

L\S  Svmpiômes  fe  divifent  en  primitifs  &  en 
con'é  utifs  :  les  primitifs  ,  qu'on  nomme  encore 
cfientiels  ,  font  ceux  qui  p.îroi(Tcnt  à  l'infisntqne 
la  maladie  commence,  &  qui  en  font  un  effet 
immédiat  ci  prochain,  telle  efi  l'hémonhagie 
dans  t;ne  playe  où  les  gros  vaiffeaux  ont  if'té  on* 

'  verts ,  la  rougeur  &  la  pulfalion  dans  un  phleg- 
mon,  la  paralyfîe  des  extrémités  inférieures  dans 
les  faélures  de  l'épine  avec  déplacement  •,  le  cra- 
chement de  farg  dans  les  playes  de  poitrine  où 
le  poumon  tfl  bluffé.  Les  confécutifs  ou  lecon- 
daires  font  ceux  qui  furvieqneçt  à  une  maladie 
déjà  formée,  telle  efi  la  difficulté  de  refpirer, 
l'oppreffion  dans  les  cas  d'épanchement  à  la  fuite 
dus  playes  de  poitrine  ,  la  rougeur  des  joues,  les 
frifTons  irrégulitrs  ,  la  fièvre  dans  les  cas  d'ern- 
pyeme. 

Les  Symptômes  peuvent  quelque  fois  former 
les  fignes  de  la  maladie-,  mais  quoique  ceux-ci 
foient  alors  regardés  comme  autant  de  fymptômes, 
il  ne  s'enfuit  pas  que  tous  foient  fympiômes ,  ainfi 

,  que  nous  l'avons  expliqué  à  l'article  Signes.  Les 
fymptômes  ayant  rappoit  aux  actions  de  la  vie, 
&  celles  -  ci  pouvant  être  en  général  léfées  en 
trois  marières  ,  par  diminution,  par  abolition 
ou  par  dépravation  d'aclion  ,  Jes  Auteurs  qui 
ont  voulu  être  exacts  ont  parcouru  ces  différentes 
Iciions,  en  développant  rouf  ce  qu'elles  ont  d'in- 
tére fiant.  Leurs  obfervations  à  ce  fujet  forme  un 
corps  de  doctrine  auquel  ils  ont  donné  le  nom 
de  Symptomatologie,  ck  qui  fût  la  première  partie 
de  in  Pathologie  on  de  l'Hifioire  des  inajadies  en 
général.  les  Patho! -giiies  exacts  regar  dent 
les  Symptômes  comme  les  éU'm  ns  ou  parties 
confiitiuntcs  des  maladies,  &  c'efi  bien  avec  raifon; 
car  de  même  qu'on  ne  p.ut  avoir  aucune  con- 
noiffance  de  l'économie  animale  fans  celle  préli- 
minaire de  fes  élémens  ou  principes,  de  même 
on  ne  fauroit  connaître  à  fond  une  maladie,  fans 
feruttr  intimement  la  raiuredes  phénomènesou 

3  Symptômes  qui  la  confirment ,  &  fans  chercher 
à  connoitre  les  différentes  sffeeliens  qui  peuvent 
s'enfuivre  de  leur  réunion.  Nous  renvoyons, 
pour  de  plus  grands  détails ,  à  un  Ouvrage  que 
nous  ferons  parcirre  inceliamment.  {M.Peiit- 
Radel.  ) 

SYNCHYSE  Confufio.  Saint-  Yves 

&  Maître -J3U  donnent  ce  nom  à  un  change- 
ment ou  fonte  du  corps  vitré  à  du  criftallin  , 
en  une  humeur  purulente  vifqueufe  qui ,  par  la 
fuite  des  rems,  prend  une  apparence  féreufe, 
jaunâtre,  comme  du  blanc  d'œuf  tombé  en  diffo- 
lution.  Depuis  on  l'a  appliquée  à  la  confufion 
des  humeurs  qui  furvient  à  la  fuite  des  conm- 
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fions  de  l'œil,  avec  dilacération  des  membranes 
internes  on  capfu!  aires.  Voy<{  ,  pour  de  plus 
grands  détail;  ,  l'article  G£n.  ,  où  l'on  trouve  tout 
ce  qui  a  rapport  à  l'inflammation  St  la  comufion 
de  Crr  organe.  (  Af;  Petit  -  Rasez.  ) 

SYNTHESE,  réunion,  jonclbn  ;  rte™, 
enfembîe ,  &  de  *««-is ,  pofirion  ,  fituarion.  Tenne 
générique  qui  comprend  tonte  opération  par  la- 
quelle on  réunit  les  parties  qui  ont  érJ-  féparées  , 
comme  dansks  frafiure-,  les  playes.  Voye\0?k- 
XATiox.  Voyci  aulfi  PlÀyiî  ,  Fracture  ,  Su- 
ture. 

SYRINGOTOME,  nWp«vS,  rofeia  ,  filule, 
&  de  Toy.» }  inoifiori.  Éfpèce  de  blflomia  l'a  m* 
courbe,  dont  ie  t:anch;mt  fuir  la  cavité,  &  dont 
on  fe  fert  pour  couper  les  tépimor;  ,  les  dure- 
tés &  tout  c.e  qui  'erouvre  un  czml  fiflulenx  , 
fitné  au  fum'emem  on  dans  tprelqu  Vutre  par  i;. 

On  trouve  dans  Sc;i!:et  è  dans  F.  brice  d'A- 
çnapendente  des  figures  de  Syringotbmes  ;  ce  font 
des  efpèces  de  petit.  ■■  fuicillts  boutonnées  par 
leur  extrémité.  La  Chirurgie  moderne  a  cherché 
à  perfectionner  le  Sytnootome,en f iirant foiHer 
à  la  pointe  du  bifiouri  courbe  un  fl.  1er  d'argent , 
de  figure  pyramidale  :  cefillet  a  fix  ou  huit  pouces 
de  long;  il  efi  plus  gros  à  fa  bafe  qui  efi  (ondée 
à  l'acier,  &  va  doucement  en  diminuant  pour 
fe  terminer  par  un  petit  bouton.  Ce  fiilet  doit 
Être  recuit,  afin  d'avoir  plus  de  flexibilité.  Voyerl 
le;  Planches. 

Pour  fe  fervirde  cet  infiniment  dm*;  l'opéra- 
tion de  la  fifiule  à  l'anus,  on  introduit  leflilet 
dans  la  fifluie,  on  le  f.it  fortir  en -dehors  par 
l'intérim  ,  $  ,  en  le  tirant,  on  coupe  la  peau  , 
les  graifies  ,  les  duretés ,  &  tout  ce  qui  couvre 
le  çana!  fiftulêux.  Cet  infiniment  n'efi  plus  en 
ulage  aujourd'hui. 

Voye  i ,  au  mot  Anus,  ce  que  non;  avons 
d:t  fur  la  meilleure  forme  à  donner  au  bifiouri 
pour  opérer  la  filiale  par  l'anus. 

T 


T.  Bandage  en  T.  C'ed  le  nom  qu'on  donne 
à  ime  forte  particulière  de  bandage  a  eaufe  de  fa 
figure.  Il  efi  deflioé  à  contenir  l'appareil  conve- 
nable à  l'opération  de  fa  lïflule  à  l'anus  ,  aux 
maladies  du  périnée,  &  à  -elles  du  fondement 
des  aines,  &c.  On  ie  fait  avec  deux  bandes  longues 
d'une  aulne,  &  plu?  ou  moins  larges,  fuivant 
le  befoin.  La  ban  Je  tranfverfale  fert  à  entourer 
ie  corps  fur  les  hanches-,  la  perpendiculaire  efi 
confue  par  une.  de  fes  extrémités  au  milieu  de 
celle-ci -,  pour  l'ordinaire  on  la  fend  par  l'autre 
bou!  jufqu'à  fix  ou  huit  travers  de  doigts  de  la 
ceinture-,  le  plein  de  cette  bande  parte  entre  les 
féfles  &  s'appuie  fur  le  périnée-,  les  d'eux  chefs 
:foni  conduits  à  dioite  &  à  gauche  en»re  ta  cuifle 
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&  les  parties  naturelles  pour  venir  s'attacher  à 
la  ceinture  par  un  nœud  en  boucle  de  chaque 
côré.  Dm;  le  bandige  nommé  eh  doubb  T,  il 
y  a  deux  branches  perpendiculaire^  confues  à 
quatre  travers  de  doigts  de  dinVcc  l'une  de 
l'autre.  Le  double  T'.  convient  p'ns  parfiafiiè- 
remenr  pour  l'opération  de  la  taille  ,  c'v  pour 
les  maladies  du  périnée 5  parce  qu'on  croife  les 
deux  b  ranch-;  s  fur  ie  lieu  malade,  &  qu'on  biffe 
l'anus  libre  &  à  découvert,  avantage  que  n'a 
point  le  T  fiiTiple. 

TABAC.  Nicotiana  Ta  acu~n.,  Lin.  Lesfciiiiles 
de  cette  plante  font  narcoîiqu.es,  ré  o'mives,  fier- 
nutatoire'.  L'application  externe  du  Tabac  fur  les 
u'cères  a  quelquefois  fiit  vomir  &  occafionné 
d'autre; '  fymp*ô  ne;  fâcheux;  elle  a  cependant 
et:  quelquefois  employée  avec  fuçcès  pour  des 
1  ulcè  'es  fordides  &  calleux ,  pour  réfoudre  le  pa- 
raphymofis  chronique,,  les  tumeurs  fcrophnleufes 
de;  glande;,  celles  d.?  tefiicules  ,  &c."On  fe 
fert,  pour  cet  effet,  des  feuilles  humectées  ou 
delà  dec.iclion  de  ces  feuilles. 

La  fum^e-de  Tabic,  reçue  dans  la  bouche, 
efi  utiie  pour  h;  m  uï  de  dent;  &  pour  les 
fi  ixions  de  gencives.  L'on  recommande  dans  la 
même  but  la  mïftioation  des  feuilles  dont  l'effet 
efl  plus  grand  encore  que  celui  de  la  fumée. 
Mai;  f'ufage  de  ce  remède  n'efi  pis  fans  incon- 
vénient pour  les  perfonnes  qui  n'y  font  pa;  accou* 
rumées ,  occafionnant  très -premprement  du  ver- 
tige, des  maux  de  cœur,  &c.-,  il  n'efi  pas  même 
fans  danger  pour  celles  qui,  par  l'habitude  qu'elle» 
en  ou?  comracléî,  ne  fout  pl  is  fenfibles  à  ces 
effets  défagréable; ,  ma;s  dont  il  vient  à  la  longu» 
à  fatiguer  les  nerf;  &  à  détruire  l'efiomac 

Le  principal  avantage  qu'on  ait  retiré  du 
Tabac,  employé  comme  médicamenr,  c'efi  en' 
injectant  la  décoélion  ou  la  fumée  des  feuiiles 
dans  les  inrefiin;  dans  les  cas  urgrm,  &  parti- 
culièrement dans  ceux  de  hernie  incarcéré.1.  M.. 
Heiller  adonné  de. grands  éloges  a  ce  remèder 
&  M.  Pott ,  dont  le  témoignage  tfi  d'un-  fi  grand 
poids,  a  recommandé  ie;  lavemens  de  cette  éf- 
pèce comme  un  des  moyens  les  plus  actif;  qu'on 
pirtTe  employer  pour  réduire  une  herni  -,  tant 
que  l'inflammifion  n'a  pas  fan  encore  beaucoup 
dè  progrès  II  préfère  la  fumée  à  l'infulion,  celle-, 
ci  fe  portant  fur  une  moins  grande  étendue  dti 
can?l  intefiinal  que  la  premièe,-  il  croit  d'ail- 
(fcurs  qire  l'infufion  efi  plus  fuierte  à  cutter  des 
maux  de  cœur,  de?  foibletTe; ,  cl;-,  lueurs  froides 
&  d'autre;  fymnrômes  nervein  que  la  fumée. 
Aufit  préfjre-t-i!  cette  dernière  toutes  les  fois 
qu'il  petit  fe  procurer  un;  machine  convenable 
pour  1  injecler. 

"Mais,  dit -il,  îorfcfue  je  n'ai  point  en  de 
pareille  machine,  ou  que  je  n'auroi;  p;:  me  la 
procurer  fans  perdre  un  tems  précieux  ,  je  tu- 
fins  fouvent  fe.vide  l'infifion,&  communément- 
aiec  beaucoup  de  fuccès.  Elle^fatigue  ordinai- 
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remènt  le  malade  ,  &  produit  une  foiblt. ffe  avec  j 
une  fueur  froide  capable  d'allarmer  ceux  qui  ne  ! 
font  pas  aufïi-tôt  réflexion  à  la  propriété  du  ! 
Tabac  &  aux  fvmptômes  qu'il  peut  occafionner; 
mais,  (bit  par  l'eff  r  de  la  foiblcffe,ou  par  celui  . 
de  l'iiritation  excitée  dans  le  canal  intefiinal ,  < 
ou ,  ce  qui  efi  beaucoup  plus  probable ,  par 
l'effet  de  l'une  &  de  l'autre  >  j'ai  vu  plufîeurs  I 
fois  des  hernies  qui  avoient  réfiié  à  tous  les  ! 
efforts  de  la  main,  rentrer  d'elles  -  mêmes  fans  j 
qu'on  y  touchât  pendant  l'action  de  ce  lave-  j 
ment.  j 

>j  J'ai  différentes  fois  efiayé  plufieurs  autres  ; 
remèdes  ft'imulahs  a''miniftrés  par  le  fondement;  | 
je  n'en  ai  point  trouvé  dont  l'effet  fût  compa-  ; 
rable  à  celui  du  Tabac  ,  &  je  n'en  ai  vu  aucun  j 
produire  ce  mouvement  convulfif  des  mufc'es 
de  l'abdomtn,  qui  a  très-foiue  t  lieu  pendant 
le  mal-aife  qui  accompagne  l'ufage  de  ce  médi-  • 
cament,  &  qui,  quoique  fatiguant  &  incommode 
tani  qu'il  dure,  efl  néanmoins  un  des  principaux 
moyens  par  lefquels  s'opère  le  dégagement  de 
la  portion  d'inreflm  étranglée. 

»5  J'ai  auffi  rencontré  bien  des  cas  où  ce  | 
-  remède  n'a  pas  mieux  réuffi  qu'aucun  des  autres  i 
moyens  qu'on  a  propofés  dans  le  même  but,  j 
quoique  employé  avec  tout  le  foin  &  la  dex-  j 
téfi;é  porfible  -,  &  cela  n'efl  pas  étonnant;  celui  j 
qui  cherche  l'infaillibilité  dans  les  remèdes  de  ! 
la  Médecine  aura  toujours  du  mécompte.  Mais 
je  puis  affurer  avec  vérité  que  j'ai  vu  la  fumée  & 
i'infuiîon  de  Tabac  rénfFir  beaucoup  plus  fou- 
vent  que  tout  autre  remède,  &  quelquefois  dans 
des  cas  trè;-cié!efpérés.  jj  Voye^  le  Traité  des 
hernies  de  M.  ?oit  cù  cet  Auteur  raconte  plu- 
fieurs obfervations  tendantes  à  confirmer  ce  qu'il 
vi*nt  de  dire  à  ce  fujet. 

L'infnfion  qu'il  reéommande  fe  fait  avec  un 
gros  de  Tabac  dans  une  livre  d'eau  bouillante. 

Pour  1  appareil  defliné  à  injeeler  la  fumée  de 
Tabac ,  voyei  'es  Planches.  ' 

TAGL1ALOT.  (Galpard)  Mée!ecin.&  Phi- 
lofophe,  qui  profeifcit  l'Anatomie  &  la  Chi- 
rmgie  à  Bologne ,  vers  la  lin  du  quinzième 
fièeic.  H  pratiqua  long-tan;  avec  dillinérion  , 
&  fe  fit  connoître  à  la  pollérité,  par  fon  livre, 
intitulé  :  De  curtorum  injitione  per  Chirurgiam 
venet ,  in-folio,  1597.  Ouvrage  dans  lequel  il 
enftigne  différents  procédés  pour  fubftituer  à 
certaines  parties-,  ce  qui  leur  manque  à  la  fuite 
de  quelques  pbyes,  en  prenant  d'autres  parties 
du  corps  des  portions  analogue;. 

Cerre  mé;hode,  d'ajouter  ainù  au  corps  humain  , 
a  beaucoup  d'analogie  avec  ce  qui  fe  paffe,  lorf- 
qu'on  ente  une  branche  d'anche  d'arbre  fur  une 
autre.  Golummella  &  Caton ,  les  premiers  Au- 
teurs qui  nous  ont  préfenté  l'Agriculture  comme 
un  corps  de  Science,  font  ceux  où  Taglia'cot  a 
puifé  fes  premières  idées.  Sots  procédé  que  nous 
n'aurons  point  bcçafioh  de  développer  âitleursj 
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cenfiffe  en  ceci.  11  faut  d'abord  faire  une  ir<ci- 
fion  au  bras  •,  on  en  coupe  un  lambeau  qu'on 
laiffe  adhérent  par  un  bout  -,  on  élève  le  bras 
jufqu'à  ce  que  le  lambeau  puiffe  toucher  l'en- 
droit où  le  membre  qui  manque  devroit  être  -, 
préliminairement  on  affranchit  l'endroit  où  doit 
êire  appofé  le  lambeau  ;  on  y  applique  celui-ci 
&  l'on  maintient  le  bras  convenablement  élevé 
par  le  moyen  de  bandage  que  le  génie  fuggère, 
&  que  notre  Auteur  décrit  -  mais,  pour  plus 
grande  sûreté ,  il  recommande  de  faire  quelques 
points  de  future  entrecoupée.  Quoique  les  idées 
&  la  pratique  de  Tagliacot  paroiffent  deflituées 
de  toute  raifon  ,  qu'elles  foierit  expofées  d'une 
manière  fonvent  inintelligible  ,  elles  ont  eu  leurs 
parrifans.  Ronzanus,  dit-on,  pratiqua  ces  opé- 
rations bien  avant  notre  Auteur  en  1442.  Jacques 
Horfîius  dit,  dans  fon  Traité  de  Chirutgie,  avoir 
été  témoin  oculaire  de  fes  fuccès.  Fabrice 
de  Hildan  parle  d'un  Grifon  qui  donna  un  nez 
à  un  homme  qui  n'en  avoit  point,  en  fnivant 
exactement  la  méthode  de  Tagliacof.  J'ai  peine 
à  croire  que  telle  méthode  qu'on  fuive ,  on  puiffe 
reflimer  ainfi  un  nez  ,•  il  ne  faut  que  fe  rap- 
peller  l'Anaromie  de  cette  partie  pour  concevoir 
que,  li  fidèlement  parlant,  on  peut  par  incifîon 
lui  ajouter  quelque  chofe  -,  il  efl  impoffihle  de 
lui  conférer  une  forme  &  une  action  qui  dé- 
pendent des  cartilages  &  autres  parties  qu  n'exif- 
tent  plus. 

Tagliacot  mourut  à  Belogne  en  1553.  La 
Faculté  de  cetre  ville,  pour  perpétuer  fa  mé- 
moire, fit  graver  l'infeription  fuivante  dans  une 
des  falles  de  fes  Ecoles. 

D.  O.  M. 

Gafpari  Taliacctio  civi  Bononienfi 
Philofopho  ac  Mcdico  atatis  noftrce  celeberrimo. 

Cuni  univerfam  humini  corporis  Anatomen  in 
do8ijjimorum  virorum  frequtntijjimo  conventu  pu- 
bV.ce  adminijlraiam  facundzd,  methodo  ac  doBrind 
admirabili  explicavic ,  ejufque  incompertas  adhko 
partes  in  luccm  prodierit,  animi  grad  &  ptrpttuœ 
memoriçe  ergb  : 

LeB.  Medicique  P.  P. 

Ordinariœ  Anatomes  ab  illo  admîniflratce  mo- 
numentum.  {M.  F etit  -  Radez.) 

TAILLADE.  Incifîon  longue  &  profonde 
qu'on  fait  quelquefois  dans  les  parties  molles  peur 
donner  ifi'ue  à  r'es  fluides  infiltrés.  On  recom- 
mande lorfqne  l'urine  s'efi  infiltrée  dans  le  fero- 
tum ,  de  lui  donner  promptement  iffue  par  de 
profondes  Taillades  faites  à  cet  organe,  afin  d'en 
prévenir  la  gangrène  qui  ne  tarderoit  pas  à  en 
être  la  conféquence. 

TAILLE.  aiSoto^;»  luhotcmia.  Lithotomie.  Opé- 
ration par  laquelle  on  extrait  les  pierres  qui  fe 
forment  dans  les  voies  urinaires  chez  l'un  & 
l'autre  fexe.  On  petit  voir  ce  que  nous  avons 

déjà 
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.«déjà  dit  de  cette  opération ,  relativement  an* 
pierres  qui  fe  forment  dans  les  reins  à  l'article 
Néphrotomie.  Nous  ne  traiterons  dans  celui-ci 
que  de  l'extraclion  des  pierres  hors  de  la  veflie, 
du  canal  de  l'urètre  &  du  prépuce ,  où  on  les 
rencontre  quelquefois  chez  les  enfans. 

De  l'extraction  de  la  Pierre  hors  de  la  vejfîe. 

L'extraction  de  la  pierre  hors  de  la  veflie,  ou  la 
Taille  proprement  dite ,  eft  une  opération  fort  an 
cienne  ;  elle  date  bien  avant  Hippocrate,  fi  l'on  s'en 
rapporte  au  paffage  fuivant  pris  du  fermemque  ce 
Père  de  la  Médecine  fufoit  faire  à  fes  Elèves,  où  il 
dit  :  neque  verb  calculo  laborantes  fecabo\Jedmagif- 
tris  ejus  peritis  id  muneris  concedam.  Elle  a  été 
depuis  particulièrement  décrite  par  Celfe  qui  l'a 
pratiquée  avec  le  plus  grand  fuccès  à  Rome  & 
fuccerftvement  par  Paul  &  tous  les  grands  Maîtres 
qui  l'ont  fuivi  jufqu'ici,  mais  avec  une  diver- 
fité  de  moyens  relative  aux  connoiflances  des 
tems  ,  ainfi  qu'on  peut  s'en  convaincre  ,  en 
lifant  les  Auteurs  qui  en  ont  particulièrement 
traité ,  &  comme  on  le  verra  dans  le  cours 
de  cet  article. 

Les  Anciens,  fi  l'on  en  juge  par  le  paflage  fuivant 
de  Celfe,  ne  pratiquoient  point  cette  opération  auîfi 
communément  qu'aujourd'hui  -,  ad  quani  quum 
prarcepsjzt ,  dit  cet  Auteur  ,  nullo  modo  convenit. 
Ac  neque  omni  tempore  ,  neque  in  omni  œtate  , 
neque  in  omni  vitio  id  experiendum  efl>  fed  fo'o 
vere  in  eo  corpore  quod  jàm  novem  annos  non- 
dum  quatuordicim  excejpt.  Mais  depuis  ces  pre- 
mières époques  de  l'Art,  de  plus  grandes  connoif- 
fances  ont  fait  établir  d'autres  règl es,  &  l'on  n'a  point 
tardé  à  dillinguer ,  pour  cette  opération,^un  tems 
d'éleclion  &  un  de  néceflîté.  On  ne  fe  déter- 
mine à  celui-ci  que  dans  les  circonflances  graves 
où  la  vie  du  malade  efl  en  danger,  fi  l'on 
n'opère  pas  promptement.  Le  tems  d'éleclion  efl 
ordinairement  le  Primems  ou  l'Automne  ,faifons 
où  la  rigueur  moindre  du  froid  ou  du  chaud  , 
donne  moins  à  craindre  pour  les  fuites  de  l'opé- 
ration. Mais  les  préparations  qu'on  doit  faire 
fubir  au  malade,  exigent  plus  d'attentions  que  le 
choix  de  la  faifon;  elles  font  relatives  au  tem- 
pét  ament  dont  il  jouit,à  fon  âge  &  à  fes  forces.  Pour 
peu  qu'il  éprouve  des  douleurs  dans  la  région  des 
reins,ilfaut  attendre  qu'elles  foientcomplettement 
paflees  fur- tout  fi  tout  porte  à  croire  qu'elles  pro- 
viennent  d'une  pierre  retenue  dans  les  reins,  ou 
\  engagée  dans  les  uretères  ;  car  alors  on  prévien- 
dront le  retour  d'une  nouvelle  pierre  dans  la 
veflîe  ,  en  les  extrayant  toutes  deux  par  une 
même  opération.  On  faigne  alors  le  malade  une 
ou  deux  fois  j  on  le  met  à  l'ufage  des  boitions 
adouciffantes  &  légèrement  diurétiques  -,  on  lui 
fait  prendre  les  bains  pour  relâcher  les  parties 
&  permettre  à  la  pierre  de  paffer  avec  plus 
de  facilité  -,  on  le  purge  enfui  te  une  ou 
Càimrgie  Tome  IL  IU  Partit, 
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deux  fois  &  on  l'aflùjettit  à  un  régime  doux 
&  humeclanr.  La  veille  de  l'opération  on  lui 
fait  donner  un  lavement,  pour  vuider  les  gros 
inîefiins  ,  &  on  le  répète  le  jour  même  quelques 
heures  avant  que  d'opérer,  fi  on  le  juge  nécefiaire. 
On  fait  rafer  les  régions  fur  lefqueîles  on  fe 
propofe  d'incifer,  &  l'on  difpofe  convenablement 
une  table ,  dans  l'endroit  où  l'en  a  intention 
d'opérer.  La  veflie  étant  différemment  placée 
chez  l'homme  que  chez  la  femme,  &  le  canal 
de  l'urètre  qui  mène  à  elle ,  chez  celle-ci ,  étant 
beaucoup  plus  court  &  moins  courbé  dans  fon 
trajet,  il  s'enfuit  que  les  régies  auxquelles  il  faut 
s'afireindre  ,  en  opérant  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas ,  ne  font  nullement  les  mêmes 
quant  aux  deux  fexes  •,  aufli  les  confidérerons- 
nous  féparément  chez  l'un  &  chez  l'autre,  avec 
l'extenfionque  demande  une  matière  fi  intéreffante. 

I.  Des  Méthodes  propres  aux  hommes. 

On  doit  entendre  par  Méthodes ,  dans  la  pra- 
tique de  la  Taille ,  certaines  manières  d'attaquer 
les  régions  de  la  veflie  au  moyen  d'inflrumens 
convenables  &  dirigés  félon  certaines  règles  éta- 
blies par  leurs  Auteurs,  pour  pouvoir  incifer 
sûrement  les  parties ,  &  extraire  plus  promp- 
tement la  pierre.  Ceux  qui  ont  inventé  ces  mé- 
thodes n'y  ont  d'abord  été  portés  que  par  un 
louable  motif,  celui  de  diminuer  les  fouffrances 
des  malades  &  d'éviter  1ps  accidens  auxquels  ils 
étoient  expofés  dans  celles  qui  étoient  ufitées 
avant  eux.  La  routine  paroît  avoir  beaucoup 
plus  contribué,  que  le  jugement,  à  la  çonfer- 
vation  de  ces  méthodes  chez  nos  prédécefleurs, 
tant  les  hommes  ont  peine  à  s'éloigner  de  la 
route  battue  par  leurs  devanciers ,  même  dans 
les  chofes  les  plus  foumifes  aux  fens  &  confé- 
qutmment  moins  fujettes  à  les  égarer.  Mais,  lî 
l'opérarion  de  la  Taille  a  été  long-tems  circenf. 
crite  dans  bs  bornes  étroites  où  l'avoient  relîerré 
les  Anciens,  Y  ami  facra  famés  ,  de  ceux  qui 
font  furvenus  depuis  plus  d'un  demi-fiècle,  l'a 
enrichi  de  nombreux  procédés  dont  !a  plupart 
font  enfevelis  dans  l'oubli  avec  leur  Auteur. 
Chacun  ici  a  voulu  inventer  fon  inflrument ,  pour 
fouillerdans  une  mine  qu'ai  ne  vouloir  faire  regar- 
der comme  sûrement  exploitable  que  par  lui ,  & 
de-là  cette  richefle.  illufoire  qui  n'a  été  qu'au 
préjudice  de  l'Art.  On  peut  attaquer  la  veflie  , 
par  le  col  de  cet  organe  ,  par  le  col  de  côté , 
par  le  canal  de  l'urètre  ,  &  par  fon  fond ,  ce 
qui  conflitue  quatre  Méthodes  ,  qu'on  appelle 
Petit- Appareil,  Appareil-Latéral  ,  Grand  -  Appa- 
reil &  Haut -.Appareil.  Ce  que  nous  allons  dire 
de  chacun  ,  efl  extrait  des  cahiers  que  M(  Sa- 
batier  a  bien  voulu  nous  fournir. 

Du  Petit-Appareil. 

Le  Petit- Appareil  eft  ommunémrnr  appel  M 
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la  Mé  hode  de  Celfe  ,  Celfiana  feclio  ;  parce 
que  cet  Auteur  eft  le  premier  qui  l'ait  décrite-, 
il  eft  cependant  vraifemblable  qu'il  n'en  eft  pas 
l'inventeur ,  &  que  cette  opération  étoit  connue 
long-tems  avant  lui  -,  Florus  Hifloricus  rapporte 
que  le  fils  d'Alexandre, Roi  de  Syrie, âgé  d'environ 
dix  ans,  périt  des  fuites  de  la  Taille  qui  lui  avoit 
été  faite  par  des  Médecins  gagnés  par  Diodore, 
fon  tutenr.  Le  Petit  -  Appareil  a  été  connu  quel- 
que term  fous  le  nom  de  Guidoniana  fedio,  de 
Gui  de  CbauliacProfelTeur  en  Médecine  à  Mont- 
pellier, puis  à  Avignon  où  il  fut  Médecin  du 
Pape  Clément  Y  -  Ce  Praticien  le  releva  du  dif- 
crédit  où  il  étoit  tombé  ,  mais  le  Grand  -  Appa- 
reil ayant  prévalu  vers  le  commencement  du 
iixième  tiède ,  on  ne  le  déligna  plus  que  fous 
le  nom  où  il  eft  connu  aujourd'hui ,  eu  égard 
au  petit  nombre  d'inflrumens  &  d'aides  qui  lont 
uécelTaires  pour  le  pratiquer. 

Pour  opérer  dans  cette  méthode  ,  il  ne  faut 
que  deux  inftrutnem,  favoir  un  biftouri  bien  tran- 
chant &  une  curette-,  deux  aides,  un  defquels 
fondent  &  affu'y-tùt  le  rmlade  ,  &  l'autre  qui 
relève  Ks  bomies.  Le  premier  doit  être  grand 
&  fort;  il  s'afin  fur  une  chaife  élevée-,  &,  après 
a\oir  fait  met;te  un  oreiller  fur  fes  genoux,  & 
par  deffu*  un  drap  en  plufieurs  doubles  &  qui 
peîid  jufqu'à  terre  ,  il  fait  placer  le  malade  fur 
lui ,  de  manière  que  fes  fefies  portent  fur  le  bord 
de  l'oreiller ,  que  fon  do>  foit  renverfé  en  arrière, 
les  cuiflès  étant  écartées  l'une  Tle  l'autre,  &  fes 
bras  placés  dans  leur  intervalle.  Cet  aide  faifu 
alors  de  chaque  main  le  poignet  &  le  bas  de  la 
jambedu  m  ilade,  &  le  retient  ainfi  dans  la  firua- 
lion  où  il  Ce  trouve.  Les  bourfes  relevées  par  le 
fécond  aide ,  le  Chirurgien  affis  fur  une  chaife 
moins  haute  ou  agenouillé  du  côté  gauche  vis- 
à-vis  du  malade,  lui  introduit  le  doigt  indica- 
ïeur  &  celui  du  milieu  de  la  main  gauche  bien 
graifle ,  dans  le  reélum,  avec  la  précaution  de 
îourner  la  paume  de  la  main  en  haut  -,  il  lui 
met  en  même-tems  la  main  droite  fur  l'hypo- 
faftre  afin  de  pouffer  la  pierre  de  haut  en  bas 
&  de  i'amener  vtrs  le  col  de  la  veffie  avec  les 
doigts  placés  dans  le  reélum  lotfqu'il  a  pu  les  y 
introduire.  Il  tire  à  lui  la  pierre  ,  autant  qu'il  peut 
de  dedans  en  dehors  ,  afin  de  luifaire  fairefaillie 
au  périnée  ,  puis  il  coupe  tout  ce  qui  pré- 
fente par  une  incifiori  profonde  &  légèrement 
oblique.  Il  ne  doit  pas  craindre  d'appuyer  le 
îranehant  de  Pinftrument ,  de  peur  dp  1  emouf- 
fer;  il  faut  au  contraire  fendre  avec  exactitude 
fnfqu'au  col  de  la  veine,  afin  que  rien  ne  s'op- 
pofe  à  la  'ortier  du  corps  qu'on  veut  extraire, 
ï.orfque  i'incii"on  eft  faite,  le  (  hirurgien  quitte 
le  bifienri  pour  prendre  la  curette  qu'il  pofe 
derrière  la  pierre  p-ur  l'atùrer  de  dedans  en 
dehors,  en  q;;oi  il  efi  aidé  p.ir  les  deux  doigts 
qui  font  dans  fanù.sj  il  che-t.he  enfuite  .''il  n'y 
«a  auroit  pus  quelques  auues  poiir  les  tiiwt  de 


même;  après  quoi  il  fait  porter  le  malade  dans 
fon  lit,  &  fe  conduit  pour  le  refte  comme  nous,, 
le  dirons  en  parlant  de  l'appareil  latéral ,  félon 
le  procédé  de  Cherelden. 

Les  parties  intéreffées  dans  le  Petit-Appareil, 
font  les  tégumens  ,  le  mufcle  tranfverfal  ou 
triangulaire  de  l'utètre,  les  grailles  profondes 
du  périnée  &  le  col  de  la  veine. 

Cette  méthode  femble  avantageufe  à  quelque 
égard,  elle  efl  beaucoup  moins  effrayante  pour 
les  malades  qui  ne  font  point  liés  ni  affujettis 
comme  on  a  coutume  de  !e  faire  dans  les  autres 
méthodes,  elle  exige  moins  d'inflrumens; ce  qui 
la  rend  d'une  exécution  plus  facile  &  plus  prompte. 
L'urètre  &  le  coi  de  la  veffie  ne  font  pas  ex- 
pofés  aux  contufions  &  aux  déchiremens  forcés 
qui  font  les  fuites  de  beaucoup  d'autres  manières 
d'opérer.  Enfin  Pextraélion  de  la  pierre  fe  fait 
de  la  manière  la  plus  favorable  ,  c'eft-à-dire  , 
par  la  feélio:i  du  col  de  la  veffie  &  par  la  parq- 
ue la  plus  large  de  l'angle  des  os  pubis.  Mais 
ces  avantages   font   compenlés  par   trois   in  - 
comériiens  bien  grands  ,  le  premier  efl  la  léfion 
du  col  de  la  veffie,  foit  par  les  afpérités  de  la 
pierre  qui ,  devant  être  pouflee  avec  force  de 
dedans  en-dehors,  peut  meurtrir  les  parties  fur 
lefquelles  on  l'appuie  ,  ou  par  l'aélion  du  bif- 
touri  qui ,  n'étant  dirigé  que  par  la  pierre  dont 
la  pofition  n'efi  pas  confiante,  peut,  étant  porté 
plus  haut ,  plus  bas  ou  en  travers ,  féparer  en- 
tièrement le  col  du  refte  de  l'urètre.  Le  fécond 
inconvénient  eft  la  difficulté  de  couper  avec  exacti- 
tude la  veifiefur  la  pierre,  lorlqu'elle  efl  raboreufe,. 
à  raifon  de  la  peine  que  la  pointe  du  biftouri 
trouve  à  s'introduire  dans  les  enfoncemens  qu'elle 
préfente:  le  troifième  eft  l'impoffibilité  de  rame- 
ner la  pierre ,  vers  le  col  de  la  veffie  chez  les 
hommes  faits  ,  ce  qui  borne  l'ufage  de  cette 
opération  aux  enfans,&  empêche  delà  pratiquer 
chez  les  adultes ,  à  moins  qu'ils  ne  foient  d  une 
fort  petite   taille  Ces  inconvéniens  du  Petit- 
Appareil  étoient  fi  bien  connus  des  Anciens  , 
qu'ils  n'y  avoient  recours  que  fur  les  enfans 
parvenus    à   leur    quatorzième     année  ,  in 
eo     corpore    quod  jam    novem  annos  nondkm 
quatuordecim  excejfa ,  dit  Celfe;  paffé  cet  âge, 
les  calculeux  ne  dévoient  plus  rien  attendre  de 
la  Chirurgie.  Cependant  l'Hsftoire  fait  mention 
de  quelques  perfonnes  qui  fe  vantoient  de  pou- 
voir la  pratiquer  fur  les  fujets  de  tout  âge&  de 
toute  grandeur;  mais  elle  dit  auffi  q^e  c'étoit 
des  Charlatans  &  des  impoflenrs  qui,  après  avoir 
fait  à  leurs  malades  une  incifion  au  périnée  comme 
pour  l'opération  de  la  Taille  ,  y  mettoient  adroi- 
tem  nt  une  pierre  qu'ils  avoient  teint  de  fang 
qui  fqrtoit  de  la  plaie  pour  faire  croire  au  ma- 
lade &  aux  affiftans  qu  ils  venoient  de  la  tirer  de- 
la  veftie.  Tel  étoit  ce  Raoux  dont  plufieurs 
Auteurs  nous  ont  confervé  la  mémoire.  Cet  honv 
jne  s'attira  d'abord  quelques  confidérations  pas 
•uni*  \ïx  \Xt  vawlk'Wî^wl 
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îa  hrudiefle  avec  laquelle  il  partait  &  par  h 
Prompritude  des  cures  qu'il  entreprenoit  -,  mais 
tas  douleurs  qui  refioient  au  plus  grand  nombre 
de  fes  malades,  commncèrent  à  donner  des  foup- 
çojs  qui  furent  vérifiés.  On  dit  que  Jérôme 
CoUoî  ,  affiliant  à  l'opération  qu'il  faifoit  à  un 
vieillard,  s'apperçuf  de  fa  fourberie,  &  qu'il 
s'écria,  que  le  malade  n'étoit  pas  taillé;  en  effet , 
les  douleurs  fe  réveillèrent  &  Collot  fut  obligé 
de  I  opérer.  Raonx  eut  par  la  fuite  le  châtiment 
qu'il  avoit  fi  bien  mérité. 

Quelques  foient  les  inconvéniens  dont  il  vient 
d'être  parlé,  il  y  a  néanmoins  un  cas  où  ta 
Petit  -  Appareil  doit  être  mis  en  ufage  fin- 
ies adultes  &  même  préférablement  à  toute  autre 
méthode  de  tailler  j  c'efl  lorfque  la  pierre,  s'efî 
pratiqué  dans  le  col  de  la  veffie  un  logement 
où  elle  a  pris  des  accroiftamens  tels  qu'elle  fait 
en  même-tems  faillie  au  périnée.  Il  faut  pour  lors 
fituer  &  afTujettir  ta  malade  comme  dans  l'appa- 
reil  latéral  &  préparer  avant  d'opérer  un  bouton 
avec  pluftaurs  tenetres  de  différentes  grandeurs, 
afin  de  faire  l'exrraétion  des  pierres  qui  pour- 
raient fe  trouver  dans  la  veffie  &  qui  feroient 
iituéâs  trop  profondément  pour  pouvoir  être  tirées 
avec  la  curette. 

Du  Grand-Appareil. 

Le  Grand-Appareil  n'a  été  ainfi  nommé,  que 
parce  qu'il  exige  un  plus  grand  nombre  d'inf- 
trumens  que  ta  petit.  On  l'appelle  encore  Scdio 
Mariana  du  nom  de  Marianus  Sanclus  de  Bar- 
letri ,  qui  en  a  donné  le  premier  la  deferiprion. 
Ce  Médecin  n'en  étoit  pas  l'inventeur,  il  le 
tenoit  de  Joannes  de  Romanis  de  Gafal ,  &  Chi- 
rurgien de  Crémone,  qui  l'Imagina,  dit -on, 
vers  l'année  1510  ou  1525  ;  mais  cette  époque 
eft  encore  incertaine.  On  ne  fait  pas  ron  plus 
en  quelle  année  Marianus  publia  le  Traité  De 
Calcula  actrahendo  dans  lequel  il  décrit  cette 
méïhode-,  quelques-uns  croytnt  que  ce  fut  en 
1535;  mais  Douglas  penfe  que  ce  fut  en  15225 
mon  exemplaire  ne  porte  ni  l'année,  ni  le  lieu 
où  il  a  été  imprimé  ;  ce  ne  peut  pourrant  pas 
être  avanr  1,40,  car  on  y  voit  une  lettre  adreiîee 
à  Marhnus  Sancliis ,  laquelle  efl  datée  de  cette 
année.  Il  y  en  a  une  autre  de  Joannes  de  Ro- 
manis qui  félicite  Marianus  fur  l'exaclitude  & 
l'élégance  de  fon  Ouvrage  ,  en  même-tems  qu'il 
lui  fait  des  reproches  d'avoir  publié  fa  méthode, 
parce  qu'il  craint  que  des  gens  fans  adrefTe  & 
fans  favoir  fe  mêlent  de  la  pratiquer.  L'événe- 
ment a  juffifié  Marianus  à  cet  égard,  car  quoi- 
que fa  ctafeription  du  Grand- Appareil  foit  fort 
bien  faite,  perfonne,  dit-on  ,  n'ofa  l'entreprendre 
&  if  en  refla  le  feu I  polTefftur.  Il  en  fit  part, 
avant  de  mourir, à  Oclavian  de  VilIe,Chirurgien 
de  Rome,  lequel  acquit  une  réputation  fort  éten- 
due, &  qui  le  faifoit  appeller  de  tout  coté. 


T  A  î  3*5 

Oclavian  de  Ville  fit  plusieurs  voyages  en 
France  où  les  calculent  font  fort  communs ,  & 
il  y  eut  des  fuccès  étonnans.  Il  avoit  fouvent 
parlé  à  Trefnel,près  de  Troyes.en  Champagne; 
&  ce  fut  là  qu'il  contraria  une  amitié  étroite 
avec  Laurent  Colot  Méiecin,  qui  pratiquoit  les 
opérât  ions  de  Chirurgie  les  moins  ufitées.  Oclavian 
de  Ville  mourut  peu  de  tems  après,  &  Laurent 
Colot,  étant  ta  feul  qui,  en  1556,  pratiquas 
fa  méthode,  fut  obligé  de  venir  s'établir  à  Paris 
par  un  ordre  exprès  de  Henri  II  qui  l'honora 
de  fa  proteclion,  &  créa  pour  lui  unecfnrge  de 
Lithotomifta  pour  fa  mai  Ton.  Trois  de  fes  def- 
cendans  ont  joui  de  cette  charge  après  lui,  &  Phi- 
lippe Colot,  fon  petit-fils  ,fe  trouva  feul  capable 
de  continuer  la  p.ofeffion  de  Lithotomifta; 
mais  ta  nombre  des  malades  d -venant  exceffif* 
il  ne  pui  bien- tôt  fuffire  à  un  fardeau  fi  pefant* 
D'ailleurs  il  étoit  valémdinaire  &  ne  pouvoit 
fe  difpenfer  de  fuivre  la  Cour,  ni  des'attscher 
à  la  Perfonne  de  Henri  II  qui  lui  avoit  donné 
fa  confiance;  c'efl  pourquoi  il  prit  la  réfolurion, 
pour  fe  foulager  &  fe  rendre  uti'e  au  Public  , 
d'infiruire  deux  fujets.  L'un  d'eux  fut  RefHtut 
Girault,  auquel  il  donna  fa  fille  en  mariage,  à 
condition  qu'il  donnerait  des  leçons  à  fon  fils, 
nommé  auffi  Philippe.  Celui-ci  ,  ayant  reçu  de 
Girault  des  inftruclions  fufftfantes ,  devint  bien- 
tôt fort  habita,  il  lui  fut  affocié  &  enfuite 
entra  dans  cette  fociété  Jacques  Giraulr,  fils  de 
Refiitut.  L'autre  Elève  de  Philippe  Colot  fut 
Séverin  Pineau,  Chirurgien  ordinaire  du  Roi, 
à  qui  il  fit  époufer  (a  Coufine.  Dulaurent ,  alors 
premier  Médecin,  perfuadé  qu'il  étoit  du  droit 
de  fa  charge  de  conferver  à  la  pofîérité  un  fe- 
cret  d'une  auffi  grande  importance,  repréfenta  à 
Henri  IV  la  nécelfiié  d'avoir  des  Opérateurs  pour 
ceux  qui  étoient  attaqués  de  la  pierre,  ce  fut  la 
raifon  pour  laquelle  ce  Roi  ordonna  que  Séve- 
rin Pineau,  qui  aiors  n'avoit  pas  d'enfans,  inf- 
truiroit  dix  jeunes  Chirurgiens  choifis  ,  &  qu'on 
lui  donneroit  une  récompenfe  proportionnée  à 
fes  peines  &  à  l'importance  de  la  chofe  ;  on 
pafîa  un  contrat  en  conféquence.  Pineau  prit  des 
mefures  pour  y  fatisfaire  avec  honneur  &  bonne- 
foi  -,  mais  foit  qu'il  mourût  peu  de  tems  après, 
ou  que  fes  Elèves  ne  répondifîent  point  à  fes 
foins ,  lç  Public  ne  tira  pas  de  cet  établiffe- 
ment ,  les  avantages  qu'il  s'en  étoit  promi*  ;  ce 
qui  fit  que  Refiitut  Girault  &  fes  deux  Elèves 
refièrent  feuls  en  état  de  pratiquer  la  méthode 
de  Marianus. 

Ce  fut  d'eux  que  le  dernier  des  Colot,  nommé 
François, reçut  le  fecret  de  cette  méthode  qui 
ne  feroit  pas  devenue  fi  commune  ,  fi  la  com- 
paffion  natiii'e'le  aux  hommes  ne  les  eût  engagé 
à  tailler  les  pauvres  qui  fe  préfentoient  à  la 
Charité  &  à  l'Hônl-Dicu  de* Paris.  Les  Chi- 
rurgiens de  ces  deux  maifons  s'inftruifirent  en 
les  furprenam,  Ils  firent  fecrèument  quelques 
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ouvertures  au  plancher  ,  directement  au- deflus 
de  la  chaife  où  on  plaçoit  les  malades  pour 
êtretaillés,  &  ils  apprirent  ainfi  fa  méthode  qu'ils 
enftignèrent  à  d'autres.  Il  eft  cependant  fort  vrai- 
femblable  que  Laurent  Colot  ne  fut  pas  le  (eul 
Elève  d'Oclavian  de  Ville ,  &  que  Marianus  & 
lui  en  a\  oient  fait  d'autres  en  Italie. 

Le  Grand  -  Appareil  étoit  connu  en  France  & 
ailleurs  avant  la  fin  du  feizième  fiècle ,  puifqu'il 
eft  décrit  comme  une  méthode  ordinaire  détailler 
par  Ambroife  Paré,  Fabrice  de  Hildan,  Covil- 
lard  &  autres.  L'Auteur  des  Recherches  critiques 
fur  l'origine  à.  les  diffërens  états  de  la  Chirur- 
gie en  France,  fait  remonter  l'invention  du  Grand- 
Appareil,  à  la  fin  du  quinzième  fiècle,  &  l'attribue 
à  Jérôme  Colot,  le  même  qui  eft  dit  avoir  opéré 
Je  franc  Archer  de  Bagnoler.  Jl  penfe  que  ce 
fut  l'opération  qui  fut  faite  à  ce  malheureux-, 
plufieurs  admettent  cette  opinion ,  mais  elle 
paroît  trop  peu  fondée  pour  enlever  à  Jean 
de  Romanis  un  honneur  qui  ne  lui  a  jamais  été 
conrefté. 

Les  inftrumens  dont  on  fe  fervoit  pour  le  Grand- 
Appareil  font  un  cathéter  ,  un  lithotome,  des 
conducteurs,  l'un  mâle  &  l'autre  femelle,  &  à 
leur  place  legorgeret,  les  tenettes  &  le  bouton, 
à  quoi  il  faut  ajouter  le  dilaratoire  :  il  eft  d'au- 
tant plus  efTentiel  de  faire  connoître  ces  inflru- 
mens,que  la  plupart  font  en  ufage  dans  les  métho- 
des de  tailler  ,  les  plus  accréditées. 

Le  cathéter  eft  une  fonde  qui ,  par  fa  longueur, 
fa  groffeur  &  fa  forme  ,  refiemble  aux  algalies, 
dont  on  fe  fert  pour  s'affûter  de  fèxjftence  de 
la  pierre  -,  il  en  diffère  cependant  en  ce  qu'il 
eft  d'acier  pour  mieux  conferver  fa  courbure  ; 
&  pour  qu'il  ne  fe  laifte  pas  entamer  par  le 
lithotome  qui  doit  gliffer  avec  facilité  le  lorg 
de  fa  cannelure.  Cette  cannelure  règne  fur  la 
convexité  jufqu'à  5  ou  4  lignes  de  fon  extré- 
mité, il  faut  qu'elle  f oit  paifaitementévidée.  Je 
me  fuis  trouve  trèi-embarraflé ,  en  taillant  un 
malade,  félon  le  procédé  de  Chefelden,  parce 
qu'il  y  avoit  dans  la  cannelure  du  cathéter  une 
pailla  qui  ne  me  permettoit  pas  de  poufîer  le 
iithOfOme  en  avant.  L'extrémité  de  cet  infini- 
ment doit  être  arrondie  très-exactement  &  fon 
manche  plat  pour  pouvoir  être  tenu  avec  plus  de 
"fermeté. 

La  forme  du  lithotome  varie  beaucoup-,  or- 
dinairement il  eft  à  double  tranchant  &  d'une 
largeur  médiocre.  L'un  de  fes  tranchans  eft  lé- 
gèrement convexe  ,  &  l'autre  médiocrement  con- 
cave. Sa  lame  eft  enfermée  entre  deux  pièces 
d'écaillé  mobile  qui  forment  une  chafîé.  Lorf- 
qu'on  veut  s'enfervir,  il  faut  l'afîujetfir  de  ràa- 
niète  qu'il  ne  puiffe  fe  fermer  ;  pour  cela  on 
prend  une  bandelette  longue  d'un  pied  &  plus; 
&  fendue  par  un  de  fes  deux  bouts  de  la  lon- 
gueur de  cinq  à  fix  travers  de  doigti,  on  rouie 
cette  bande  autour  du  lithotome  ouvert  en  corn-  i| 
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1  mençant  par  une  de  fes  extrémités  qui  n'efl  pas 
fendue,  &  on  l'arrête  en  nouant  enfemble  les  deux 
chefs  qui  la  terminent  -,  la  lame  de  l'inftrument 
ne  doit  refter  à  découvert  que  dans  un  pouce 

d'étendue. 

Les  conducteurs  font  deux  fondes  prefque 
droites,  furmontées  chacune  d'une  vis  arrêtée  fur 
leur  longueur  ,  &  terminées  d'un  côté  par  une 
forte  de  croix  qui  leur* fert  de  manches,  il  n'y 
a  que  leur  extrémité  qui  les  diftingue  l'une  de 
l'autre.  Dans  le  conducteur  mâle,  elle  forme  une 
languette,  polie  &  arrondie  qui  puiffe  gliffer  le 
long  de  la  cannelure  du  cathéter  jufque  dans  la 
veftîe,  fans  craindre  de  la  bleffer,  &  dans  le  con- 
ducteur femelle  elle  fait  une  échancrure  affez 
profonde. 

Le  gorgeret  qu'on  fubflitue  aux  conducteurs, 
eft  d'une  invention  plus  récente ,  on  l'attribue  à 
Fabrice  de  Hildan,  qui  vivoit  encore  au  com- 
mencement du  fiècle  dernier.Ctt  infiniment  forme 
une  gouttière  qui  va  en  diminuant  de  largeur 
depuis  un  bout  jufqu'à  l'autre,  fa  partie  la  plus 
étroite  efi  garnie  d'une  languette  femblable  à  celle 
du  conducteur  mâle  ,  6k  la  plus  large  aboutit  à 
un  manche  dont  la  figure  varie  beaucoup.  Une 
chofe  digne  d'attention  \  c'eft  que  le  gorgeret  foit 
d'une  longueur  &  d'une  largeur  fuftilante ,  pour 
entrer  dans  la  veftîe  &  y  conduire  les  tenettes 
d'une  manière  sûre. 

Les  tenettes  font  de  grandeur  &  de  forme 
différente  -,  les  unes  font  petites  &  médiocres  & 
les  autres  grandes.  Celles-ci  font  droites  &  celles- 
là  font  courbes.  En  général ,  elles  doivent  être 
afiez  fortes  pour  ne  pas  fe  faufler  lors  de  l'ex- 
traction de  la  pierre-,  il  faut  auftî  qu'elles  foient 
fort  polies  &  bien  évidées  à  l'endroit  de  leur  jonc- 
rionj  enfin  les  mors  ou  cuillerons  qui  les  ter- 
minent ,  doivent  être  légèrement  courbés,  garnis 
d'afpérités  en-dedans ,  fui-tout  à  leur  extrémité, 
&  difpofées  de  façon  qu'ils  ne  puiffent  jamais 
s'approcher  entièrement  l'une  de  l'autre, de  peur 
qu'ils  ne  pincent  la  veftîe  dans  les  difFérens  mou- 
vemens  qu'on  eft  obligé  de  faire  pour  faifir  la 
pierre.  Outre  ces  tenettes, on  doit  en  avoir  d'autres 
dont  les  mors  s'approchent  dans  toute  leur  lon- 
gueur &  qui  repréfentent  un  bec  de  canne,  celles- 
ci  font  utiles  &  abfolument  nécefiaires  pour  l'ex- 
traction des  pierres  de  forme  platte  &  pour  celles 
d'un  petit  volume  qui  pafteroient  entre  les  mors 
des  tenertes  ordinaires  &  ieur  échaperoient. 

Le  bouton  eft  une  longue  tige  d'acier,  ter- 
miné d'un  côté  par  un  bout  arrondi  &  de 
l'autre  par  une  efpèce  de  cuillère  qui  porte  fur 
fa  longueur  une  vive -arrête  femblable  à  celle 
qui  règne  le  long  des  conducteurs. 

Enfin  le  dilatatoire  eft  un  inftrument  effen- 
tiellement  compofé  de  deux  branches  d'acier 
parallèles,longues  &  convexes  en-dehors,  &  qui, 
par  une  mécanique  fort  fimple,  s'écartent  l'une 
de  l'autre  avec  une  force  aûez  grande,  &  fans 
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jamais  perdre  leur  pofition  refpeélive.  Les 
Modernes  avoient  abandonné  l'ufage  du  dilata- 
toire  auquel  ils  fuppléoient  par  l'introduérion 
lente  &  graduée  du  doigt  indicateur  de  la  main 
droite,  le  long  de  la  gouttière  du  gorgerer,  juf- 
qu'àce  qu'ils  enflent  élargi  le  trajet  de  la  plaie, 
de  manière  à  permettre  aux  tenettes  d'entrer 
aifément. 

Ces  inflnimens  dévoient  être  rangés  fur  un 
p'at  fuivant  l'ordre  où  il  convenoir  de  les  em- 
ployer ;  on  difpofoit  aufïï  fur  un  autre  l'appa- 
reil qui  devoit  fervir  au  panfement  du  malade. 
Les  pièces  de  cet  appareil  étoient,  i.°  des  ca- 
nules, les  unes  folides  &  les  autres  flexibles, 
e'efl-à-dire,  faites  d'une  lame  d'argent  tournée 
en  fpirale  &  couverte  extérieurement  avec  une 
bandelette  de  linge  effilée  roulée  autour.  z.° 
Des  bourdonnets  dont  quelques-uns  dévoient 
être  trempés  dans  une  forte  diffolution  de  vitriol 
&  fortement  exprimés,  &  en  des  plumaceaux  de 
diverfes  grandeurs.  3.0  Des  comprennes  les  unes 
©blongues  &  les  autres  difpofées  en  triangle. 
4.c  Un  bandage  en  double  T  avec  une  bande 
firnplequ'on  nommoirle  Collier  &  qui  faifoit  fonc- 
tion de  fcapulaire,  &  une  autre  qu'on  appelloit 
Jarretière,  parce  qu'elle  fervoit  à  tenir  les  genoux 
l'un  contre  l'autre.  5.°  Quelques  morceaux  de 
flanelle  affcz  grands  pour  couvrir  le  ventre  ,  s'il 
éîoit  néceffatre  d'y  faire  des  fomentations  ou 
des  embrocations.  6°  Un  rouleau  qui  pût  être 
placé  fous  les  genoux  du  malade  pour  lui  tenir 
les  cuifTes  &  les  jambes  médiocrement  fléchies. 
7."  Plufieurs  draps  dont  les  uns  étoient  deftints 
à  être  mis  fous  les  feffes  &  les  autres  à  couvrir 
le  ventre  &  la  poitrine- du  malade,  pour  le  ga- 
rantir da  froid.  8."  Enfin  deux  terrines,  l'une 
remplie  d'huile  pour  y  tremper  tous  les  inflru- 
mens ,  excepté  le  lithotome  ;  &  l'autre  plus  grande 
pleine  d'eau  tiède  avec  une  éponge  pour  nettoyer 
la  plaie  &  faire  des  injeclions  dans  la  veffie  avec 
une  feringue  qu'on  tenoit  prête  pour  cet  ulage. 

Toutes  ces  chofes  ainfi  difpofées,  on  garnîflbiî 
îe  lit  qui  devoir  recevoir  le  malade,  avec  un  grand 
«morceau  de  toile  cirée  que  l'on  couvroit  d'un 
drap  plié  en  plufieurs  doubles.  On  difpofoit  auffi 
la  table  fur  laquelle  devoit  être  placé  le  malade. 
Dan*  les  hôpitaux  où  l'on  opéroit  fouvent, 
«n  avoit  une  table  faite  exprès,  laquelle  étoit 
furmontée  d'un  doffier  qu'on  pouvoir  élever  ou 
akufbr  au  moyen  d'une  cramaiilère -,  chez  les 
particuliers,  on  y  fuppléoit  avec  une  table  or- 
dinaire fur  un  des  bouts  de  laquelle  on  ren- 
verfoit  une  c'naife  qu'on  y  affujettiffoit 
avec  des  cordes.  Cette  table  étoit  couverte 
d'un  oreiller  pour  recevoir  le  malade,  &  de 
plufieurs  draps  pliés  en  double  &  qui  pendoient 
fufqu'à  terre. 

11  ne  refloit  plus  qu'à  y  placer  le  malade  & 
àiy  affujettir.  avec  des  liens  convenables;  ces 
iiens  éiciem  faits  de  deux  larges  cordons  de 
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fils ,  de  laine ,  de  foie  ,  longs  de  deux  aunes 
&  demie  chacune,  &  coufus  enfemble  par  leur 
milieu  :  le  malade  affis  au  bout  de  la  table  8c 
renverfé  fur  le  doflîer ,  on  lui  appliquoit  le  milieu 
des  liens  à  la  partie  poftérieure  &  inférieure 
du  col  ,  de  forte  que  les  chefs  qu'ils  préfenroient 
de  chaque  côté,  pendifient  fur  les  épaules,  l'un 
en  devant  &  l'autre  en  arrière  :  Ces  chefs 
étoient  croifés  plufieurs  fois  &  comme  cordelés 
fous  les  aiflèlles;  on  fjifoit  fléchir  les  cuiffes  da 
malade  pour  les  cordeler  de  même  au-deflbus , 
puis,  faifant  approcher  les  talons  des  fefles  & 
alonger  les  bras  ,  on  recommandoit  aux  malades 
de  faifir  fes  pieds  avec  fes  mains  &  chacun  de 
ceux  qui  étoient  chargés  de  le  lier  ,  fixoit  la 
main  &  le  pied  i'un  à  l'autre  ,  en  les  entourant 
plufieurs  fois  avec  ce  qui  refloit  des  liens  qui 
étoient  enfin  arrêtés  par  une  rofette  double. 

Le  malade  ainfi  retenu ,  étoit  encore  fixé  par 
trois  aides,  dont  un  monté  fur  la  table,  appuyoit 
fes  deux  mains  fur  fes  épaules,  &  les  deux 
autres  écartoient  les  genoux  &  les  pieds;  un 
quatrième  placé  à  la  droite  du  Chirurgien 
étoit  chargé  de  lui  préfenter  les  inflnimens,  & 
de  les  recevoir  de  lui.  Alors  celui-ci  prenoic 
le  cathéter  qu'il  introduifoit  dans  la  veille ,  fuivant 
l'un  des  procédés  indiqués  à  l'article  Sonds. 
Il  cherchoit  de  nouveau  la  pierre  ,  &  après 
l'avoir  fentie  ,  il  faifoit  relever  les  bourfe9  par 
un  cinquième  Aide  defliné  à  cet  emploi.  Celui- 
ci  monté  fur  un  fiège  médiocrement  éle«é  ,  Se 
à  la  droite  du  malade ,  p-enoit  le  fcroîurn 
d'une  main,  le  relevoit  doucement  en  pliant  les 
deux  doigts ,  il  appliquoit  les  deux  autres  fur  le 
périnée,  de  manière";  que  ceux  de  la  main  droire 
couvrirent  le  raphé ,  &  que  ceux  de  la  main 
gauche  s'en  écartafient  à  gauche. 

Alors  le  Chirurgien  prenant    le  cathéter  de 
la  main  gauche  fans  l'incliner  d'aucun  côté  ii 
lui  faifoit  faire  faillie  au  périnée  ;  &,  après  s'être 
bien  afTuré  de  fa  pofition  &  de  celle  de  la 
(  canelure  ,    il  faififlbit    le    lithotome  ,  qu'il 
tenoit  comme   une   plume  à  écrire  ,    &  avec 
lequel  il  incifoit  les  tégumens  de  haut  en  bas 
depuis  le  defTous  des  bourfes ,  jufqu'à  un  travers 
de  doigt  de  l'anus,  en  prérentant  fon  tranchant 
aux  parties  qu'il  fe  propofoit  de  divifer.  Cet 
infiniment  porté  une  féconde  fois  &  plus  pro- 
fondément dans  la  plaie,  coupoit   le  mufcle 
bulbo-caverneux  du  côté  gauche,  le  tiiTu  fpon- 
gieux  de  l'urètre  &  pénétrait  jufque  dans  ce  con- 
duit; quand  l'Opérateur  étoit  sûr  d'y  être  parvenu 
&  de  l'avoir  ouvert  dans  toute  1  étendue  de  la 
j  playe  des  tégumens  ,  il   relevoit   le  cathéter 
i  pour   l'éloigner  du  reclum  ,   puis    ie  rame- 
|  nant  un  peu  à  lui  par  une  forte  de  bafeuie, 
j  de    derrière  en   devant  ,  il   y  faifoit  glifler 
i  la  pointe  du  lithotome  ,  qu'il  portoit  aufîî  loin 
J  qu'il  lui  étoit  pofîlble  du  côté  du  col  delà  veffie* 
■  c'eflee  qu'on  appelloit  donner  le  coup  de  Maître, 
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II  ramenoit  enfuîte  l'inflrument  de  bas  en  haut , 
en  fuivant  la  cannelure  du  cathéter  dont  la  pointe 
n£  devoir  pas  fortir,  &  ii  le  îeportoic  vL-à-vis 
l'angle  fupérieur  de  la  peau  des  téguniéns ,  où 
il- le  donnoit  à  tenir  à  un  Aide  jufquà  ce  qu'il 
eût  par  fon  moyen  introduit  dans  cette  canne- 
lure le  bec  d'un  conducleur  mâle  ou  celui  d'un 
gorgeret.  L'un  on  l'autre  de  ces  inflrumens  pla- 
cé,  le  Chirurgien  faifoit  retirer  le  lithotome 
devenu  inutile;  puis  faifant  faire  au  cathéter  une 
nouvelle  bafcu!e,il  pouffoiî  l'un  ou  l'autre  dans 
la  veffie ,  après  quoi  il  dégageoit  &  retfroit  le 
cathéter  à  fon  tour.  Quand  il  fe  fervoit  du  conduc- 
teur mâle  ,  il  en  prtnoit  le  manche  de  a  main 
gauche  &  faifoit  gliffer  le  conducteur  femelle  le 
long  de  la  vive -arrête  qui  règne  fur  fa  lon- 
gueur ,  après  quoi  il  les  écartoit  l'un  de  l'antre 
de  haut  en  bas,  &  terminoit  enfin  l'opération  en 
portant  les  tenettes  dans  leur  intervalle.  Quand 
il  employoit  le  gorgeret,  il  le  prenoit  de  même 
de  la  main  gauche ,  portant  le  doigt  indica- 
teur de  la  main  droite  dans  fa  gouttière  avec 
l'attention  de  même  la  paume  de  la  main  en 
haut;  il  dilatoit  la  plaie  &  finifibit  par  l'in- 
troduclion  des  tenettes.  Quelques-uns  écartoient 
les  mors  de  ce  dernier  infiniment,  de  haut  en 
en  bas,  pour  augmenter  la  dilatation  de  la  plaie, 
avant  d'aller  à  la  recherche  de  la  pierre.  Dans 
les  premiers  rems,  on  employoit  le  dilatatoire 
à  cet  ufage.  Enfin,  fi  Ion  étoit  obligé  de  mettre 
les  tenettes  à  diverfes  reprifes ,  on  fe  fervoit  du 
bouton  qu'on  porroit  profondément  fur  le  doigt 
indicateur  de  la  main  gauche,  &  on  le  faifoit 
gliffer  fur  la  vive-arrête. 

Lorfque  l'opération  étoit  achevée,  le  malade 
étoit  délié  &  porté  aufîi-tôt  dans  fon  lit  ,  & 
on  l'y  laifibit  pendant  deux  ou  trois  heures 
fans  le  panfer,  afin  de  donner  le  tems  à  la  vef- 
fie &  à  ia  playe  de  fe  dégorger.  Le  panfement 
confiftcit  à  remplir  la  playe  de  quelques  bour- 
donnets ,  à  la  couvrir  de  plumaceaux  &  de  com- 
prefies  qu'on  retenoit  avec  le  bandage  en  dou- 
ble 7  ,  qui  lui  -  même  étoit  foutenu  par  le 
collier  ou  le  fcapulaire ,  &  à  attacher  les  cuif- 
fes  lVine  à  l'autre  au-deffous  du  genou;  enfin, 
on  pourvoyoit  aux  accidens. 

Ceux  dont  le  Grand- Appareil  étoit  ordinaire- 
ment fuivi  ,  étoient  l'ecchymofe  du  fcrotum  , 
l'inflammation  des  parties  qui  l'avoiiinent  ,  les 
Adules  complettes  &  incomplertes  de  l'urètre, 
l'écoulement  involontaire  des  urines  &  l'impuif- 
fance. 

On  avoit  Iong-tems  penfé  que  l'ecchymore  du 
fcrotum  dépendoit  de  la  mal-adreffe  de  l'Aide, 
chargé  de  fo.itenir  les  bourfes  ,  lequel  fottoit  & 
contondoit  cette  partie;  mais  il  paroîr  qu'elL  dé- 
pendoit d'une  toute  autre  caufe.  L'incilion  fe  fai- 
lli t  le  long  du  périnée,  parallèlement  au  ra- 
p  è  :  la  crainte  de  blefler  le  rectum,  em - 
péchoit  de  la  prolonger  tn  bas  ;  on  étoit  obii- 
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t  gé ,  pour  lui  donner  une  étendue  convenab'e  ï 
de  la  commencer  fo  t  haut  ,  ce  qu'on  ne  pouvoit 
faire  fans  relever  les  bourfes.  Celles  -  ci  revenues  à 
leur  fituation  naturelle  ,  après  l'opération,  cou- 
vroient  prefque  tome  la  playe  faire  à  l'urètre, 
&  alors  le  fans  &.  les  urines  qui  s'échappoient 
de  ce  can?J,  s'infiltroiem  dans  leur  tiffu.  On  a  vu 
de  ces  infiltrations  devenir  affez  confidérabks , 
pour  câufer  des  abcès  &  attirer  la  gangrène. 

L'inflammation  de  la  veffie  &  des  panks  voi- 
fines  étoit  une  fuite  du  dé!abremtnt  que  la  par- 
tie membraneufe  de  l'r.rèrre,  le  col  de  la  vtffie 
&  la  glande- profite  éprouvoient  ;  csr  ces  parties 
n'étoient  pas  intéreffées  par  l'inflrument  tranchant. 
Celles  qui  avoient  été  incifées  ,  étoient  !a  peau  , 
le  <iffu  cellulaire  ,  le  mufcle  bulbo-caverneux 
du  côté  gauche  ,  le  tiffu  fpongieux  de  l'urètre, 
&  ce  qu'on  appelle  le  bulbe.  Le  coup  de  Maître, 
perfection  que  les  Moderne?  croyoient  avoir  ajou- 
tée à  l'opération  du  Grand-Apyareil  ,  &  par  le- 
quel ils  avoient  intention  de  s'approcher,  Je  plus 
qu'il  étoit  poflîble,  du  col  de  ia  vtiîie,  tmamoit 
à  peine  le  commencement  de  la  portion  mon- 
braneufe  de  l'urètre.  11  failoit  donc  que  le  rtfie 
de  cette  portion  du  canal  ,  &  les  autres  parties 
que  nous  venons  de  nommer,  fûfTent  dilatées, 
pour  prêter  à  l'introduclion  des  infirumens  avec 
lefquels  on  procédoit  à  la  recherche  &  à  l'extrac- 
tion de  la  pierre.  Pour  peu  que  ce  corps  étran- 
ger eût  de  volume  &  d'afpérités  ,  elles  étoient 
froiffée? ,  çontîMes  &  déchirées ,  ce  qui  occafion- 
noit  l'inflammation  ,  la  fièvre  ,  la  douleur  ,  la 
tenfion  du  ventre,  les  hocquers ,  les  vomiffe- 
mens ,  &  enfin  les  fuppurations  intérieures,  qui 
faifoient  périr  le  plus  grand  nombre  de  malades. 

Les  fifiules  complettes  du  canal  de  l'urètre,  ou 
les  urines  fortent  par  une  on  plufieurs  ouvertures 
au  périnée,  comme  les  incomplertes  ,  qui  ne  fe 
manifefient  par  aucune  ouverture  extérieure  ,  & 
où  l'urètre feul  efl ouvert,  procédoient  également 
de  la  même  caufe  que  l'irfbmmation  de  la  veffie. 
La  contufion  &  le  déchirement  ne  portoient  pas 
feulement  fur  les  parties  intérieures  ;  car,  comme 
l'ouverture  faite  au  périnée  répondoit  à  la  partie 
la  plus  étroite  de  l'angle  des  os  pubis  ,  les  bords 
ne  prétoient  qu'avec  la  plus  grande  peine  à  l'in- 
troduclion des  inflrumens  &  à  la  fortie  de  la 
pierre  ,  ils  en  étoient  froiffés  &  meurtris  ;  il  s'y 
formoit  des  fuppurations  abondantes ,  &  fouvent 
des  efearres  gargreneufes.  La  mauvaife  manière  de 
panfer,  qui  étoit  alors  en  ufage  ,  ajoutoit  encore 
à  ces  caufes.  L'ufage  des  bourdonnes,  lcng-tems 
continué  ,  la  canule  qu'on  fe  cto>oit  ob'igé  de 
laitier  féjourner  dans  la  plaie  ,  en  rendoient  le 
bord  calleux  &  la  guérifon  diffici  e  ;  &  fi  quel- 
ques-uns des  points  de  la  playe  tardoient  plus  que 
les  autresà  fe  ci  atrifer  ,  le  paffage  continuel  des 
urines  achevoit  delà  rendre  fiflùfeufe.  Les  fiftuks 
complettes  étoient  fort  incommodes  aux  malades 
}  qui  fe  trouvoient  plus  ou  moins  falis  &  excoridtf 
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par  le  pu?  &  les  urines.  On  en  a  même  vu  qui 
ne  m  Fendoier.t  que  par  cette  voie  ,  &  chez  qui 
elles  fortoient  invoiontaiiement ,  de  forte  qu'ils 
ne  porivoient  porter  aucune  efpèce  de  vêtement. 
Les  filiiiies  incomplettes  n'étoient  guères  moins 
fâcheufes  ,  en  ce  qu'elles  donnoicnt  lieu  quelque- 
fois à  la  formation  de  pierres  dans  le  tiffu  cellu- 
laire du  périnée-,  mais  pour  cela,  il  failoit  le  con- 
cours de  plufieurs  circonfiances.  On  fait  que  quand 
les  urines  fortent  de  leurs  voies  naturelle's ,  & 
qu'elles  fe  dépofent  dans  les  cellules  du  tiffu 
adipeux, elle1  occafionnent  des  abcès  plus  ou  moins 
considérables  ,  &  qui  font  fouvent  gangreneux. 
Pour  que  le  féjour  de  cet  excrément  n'attire  pas 
des  accidens  de  cette  efpèce ,  &  qu'il  puiffe  s'épaif- 
fir  de  manière  à  former  des  concrérions  pierreu- 
fes,  non-feujement  il  faut  qu'il  ne  s'écoule  qu'en 
petite  quantité  ,  &  d'une  manière,  pour  ainfi  dire, 
imperceptible  ,  mais  encore  qu'il  contienne  une 
plus  grande  quan:i;é  de  m  stière   hétérogène  , 
Japidifique ,  &  conféquemment  fufceptible  de  fe 
congluriner  ;  auffi  les  pierre-;  de  la  nature  de  celles 
dont  il  s'agit  ici  ,  font-elles  très —  long-tems  à 
croîrre.  On  croyoit  autrefois  qu'elles  avoient  pris 
naiffance  dans  la  veffie ,  &  que  chaffée  à  travers 
l'uiètre,  elles  avoient  rompu  ce  canal,  dont  la 
capacité  ne  pouvoit  répondre  à  leur  volume  ;  mais 
il  eft  facile  de  voir  que  l'éthioîogie  que  nous 
donnons  ici  ,  d'après  la  théorie  de  M:  Louis,  ex- 
pofée  dans  fdh  Mémoire  fur  les  concrétions  cal- 
culeufes,  formées  hors -des  voies  urinaires,  in- 
féré dans  le  troifiéme  volume  de  ceux  de  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie,  eft  pius  fimpie  & 
plus  naturelle.  Ce  Praticien  obferve ,  que  ces 
fortes  de  concrétions  peuvent  arriver  en  toutes 
autres  circonfiances  ,  qu'après  l'opération  de  la 
Taille  ,  &  qu'il  fnffit  que  ie  canal  de  l'urètre  ait 
été  lêfé  par  quelque  caufe  que  ce  foit ,  pour  qu'elle 
puiffe  avoir  lieu  ,  ce  qu'il  confirme  par  l'hiffoire 
d'un  Pilote,  chez  qui  il  fe  forma  une  pierre  de 
cette  efpèce,  à  la  fuite  d'un  coup  de  pied ,  an- 
ciennement reçu,  fur  le  ferotum,  qui-  aVoit  oc- 
eafionné  des  douleurs  très-vives  en  cette  partie. 

L'écoulement  involontaire  des  urines,  qui  fuc- 
eédeit  au  Grand-Appareil,  venoit  de  la  dilatation 
&  du  déchirement  du  col  de  la  veffie,  qui  avoit 
pius  on  moins  perdit  fon  refforr.  Quelquefois  cet 
accident  fediffipoitavec  le  tems ,  quelquefois  auffi, 
il  étoit  permanent, &  duroitautan^que  lavie.L'im- 
puiffance  procédoit  de  lacontulion  duverumon- 
ranum  ,  &des  ulcérations  gangreneufes  dont  elle 
étoit  fuivie.  Lorfque  la  perte  defuhfiance  avoir  été 
confi  lérable,  les  parties  fe  rapprochoient  &  fecon- 
folidoient  de  manière  à  fermer  conftarntnent  les 
orifices  des  vaiffeaux  éjaculatoircs  ,•  &  alors,  le 
malade  perdoit  pour  toujours  la  faculté  d'engen- 
drer. 

Tour  ce  que  nous  venons  de  dire  fur  les  ac- 
cidens confécurifs  à  l'opération  de  la  Taille,  par 
h  Grand.  ?  Appareil ,  fuffit  pour  éclairer  fur  le  ju- 
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gement  qu'on  doit  en  porter,  &  pour  confirmer  les 
raifons  qui  l'ont  fait  abandonner-,  fi  cette  méthode  a 
été  long-ttms  en  vogue,  on  doit  en  attribuer 
la  caufe  à  l'habileté  de  ceux  qui  la  pratiquoienr, 
aux  nombreufes  occafions  de  fuccès  que  cette  ha- 
bileté leur  procuroit ,  &  au  manque  d'autres 
mieux  raifonnées  &.  plus  certaines  dans  leurs 
effets  ;  mais  à  préfent  que  l'Art  eft  plus  riche  en 
moyens,  il  y  auroit  plus  que  de  l'imprudence  à 
leur  préférer  cette  méthode.  Si  nous  fommes  en- 
trés ici  dans  les  détails  que  nous  venons  d'expo- 
fer,  c'efl  que,  dans  un  Ouvrage  tel  que  eelni-ci, 
on  doit  y  trouver  tout  ce  qui  a  rapport  aux 
faftes  de  l'Art  ;  &  que,  d'une  autre  part,  le 
plus  grand  nombre  des  inflrumens  avec  lefquels 
on  prariquoit  le  Grand-Appareil ,  ainfique  plu- 
fieurs de  fes  procédés ,  font  encore  reçus  aujour- 
d'hui dans  la  méthode  latérale. 

Du  Haut- Appa.r  cit. 

On  donne  ce  nom  à  la  méthode  dans  laquelle 
on  tire  la  pierre  de  la  veffie ,  par  une  incifion 
qu'on  fait  à  fon  fond,  au-deffus  du  pubis.  On 
doit  cette  manière  de  tailler  à  Franco  ,  Chirur- 
gien de  Turrières,  en  Provence  ,  qui  l'imagina 
&  ofa  la  tenter  fur  un  enfant  de  deux  ans ,  con- 
fiés à  les  foins,  &  dont  la  pierre  ,  dans  la  mé- 
thode parle  petit-appareil  ,  ne  pouvoit  être  ame- 
née vers  le  périnée,  eu  égard  à  fon  volume.  Voici 
comme  il  raconte  le  fitit,  dans  fon  Traité  des 
Urines,  imprimé  à  Lyon,  en  1561.  tt  Je  rap- 
porterai ce  qu'une  fois  m'efl  advenu  ,  en  voulant 
tirer  une  pierre  à  un  enfant  de  deux  ans  ou  en- 
vi ion  ,  auquel  ayant  trouvé  la  pierre  de  la  grof- 
feur  d'un  œuf  de  poule  ,  ou  à-peu-près,  je  fis 
ce  que  je  pus  pour  la  mener  bas.  Or,  voyant 
que  je  ne  pou  vois  rien  avancer  par  mes  efforts  r 
avec  ce.,  que  le  patient  étoit  merveilleufement 
tourmenté  ,  &  auffi  fes  parens  defirant  qu'il  mou- 
rût plutôt  que  de  vivre  dans  un  tel  travail,  joint 
auffi  que  je  ne  voulois  qu'il  me  fût  reproché  de- 
ne  l'avoir  Içn  tirer ,  ce  qui  étoit  à  moi  grande 
folie  ,  je  délibérois  avec  l'importunitt  des  père  & 
mère  &  amis  ,  de  couper  ledit  enfant  par-deffus 
le  pubis  ,  d'autant  que  la  pierre  ne  vouloir  défi- 
cendre  bas;  &  fut  coupé  fur  le  penil  ,  un  peu 
à  côté,  &  fur  la  pierre,  car  je  la  ferrois  avec 
mes  doigts ,  qui  étoient  au  fondement  j  &  d'autre 
côté,  en  la  tenant  affujeirie  avec  la  main  d'un- 
ferviteur,  qui comprimoit  le  bas-ventre,  au-deffus* 
de  la  pierre,  dont  elle  fut  tirée  par  ce  moyen, 
&  puis  après  le  patient  fut  guéri ,  nonobftant  qu'il; 
fur  bien  malade  ,  &  fa  playe  confolidée.w 

Un  fuccès  auffi  heureux,  ne  fuffu  pas  pour  raffu- 
rer  Franco  fur  les  dangers  des  playes  de  la  veffie r 
auffi  crut-il  devoir  avertir  de  ne  pas  l'imiter.  Ce 
confeil  intimida,  fans  doute,  fes  contemporains», 
car  depuis  lui,  perfonne  ne  parla  de  cette  façon» 
de  tailler  ,  jufqu'à  ce  que  François  Rouffet ,  Mé- 
decin du  Duc  de  Nemours  3  homme  d'un  juge-r 
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ment  &  d'un  favoir  au-deffus  de  fon  fiècle ,  en 
foutînt  les  avantages ,  &  enfeigna  plufieurs  ma- 
nières de  la  pratiquer,  dans  un  excellent  Ouvrage 
fur  l'Enfantement  Céfarien  ,  imprimé  vingt  ans 
après  le  Traité  de  Franco.  Il  paroît  même  cer- 
tain ,  par  le  texte  de  cet  Ouvrage ,  que  Roffet 
avoit  des  idées  très-nettes  fur  la  polfibilité  de 
tirer  la  pierre,  par  une  incilion  au-deffus  du 
pubis ,  avant  qu'il  eût  connoiffance  de  l'opération 
de  Franco.  Fabrice  de  HiMan,  après  lui,  blâma 
d'abord  ,  puis  adopta  cette  méthode ,  dans  un 
cas  où  la  pierre  éroit  d'un  volume  confidérable. 
Riolan  la  loue  dans  Ces  Remarques  fur  l'Anato- 
mie  de  Veflingius ,  &  Simon  Piètre  ,  Médecin 
de  Paris,  la  fit  défendre  dans  une  thèfe,  foute- 
nue  fous  fa  Préfidence ,  en  1635  ,  aux  Ecoles 
de  la  Faculté  ,  avec  ce  titre  :  An  ad  extrahcn- 
dum  calculum  dijfecanda  fît  ad  pubem  vejïca. 
Depuis  ce  tems ,  plufieurs  ont  fait  mtntion  du 
Haut-Appareil  ,  mais  peu  ont  ofé  l'entreprendre. 
On  lit  cependant  dans  Tolet,  qu'un  ancien  Chi- 
rurgien de  l'Hôtel-Dieu  de  Paris,  nommé  Bon- 
net, y  avoit  eu  recours,  &  que  Petit,  autre 
Chirurgien  du  même  Hôpital  ,  la  lui  avoit  vu 
faire  à  une  jeune  fille.  Ce  furent  fans  doute  fes 
fuccès  &  fa  facilité,  qui  déterminèrent,  à-peu- 
près  dans  le  même-tems ,  les  Médecins  de  Paris  , 
à  faire  des  repréftntations  au  Parlement ,  fur  la 
néceffité  de  rétablir  le  Haut-Appareil. Lamoignon, 
premier  Préfident .  donna  ordre  à  François  Co- 
îot  .  Auteur  d'un  Traité  fur  l'Opération  de  la 
Taille,  publié  en  1727,  plus  de  vingt  ans  après 
fa  mort ,  lequel  étnit  depuis  Iong-terns  chargé  de 
toutes  les  opérations  de  la  Taille  à  l'Hôtel-Dieu, 
de  faire  les  épreuves  inexpériences  convenablts. 
Son  avis  fut,  que  cette  opération  étoit  extrême- 
ment dangereufe  ,  &  qu'il  n'y  alloit  pas  moins 
que  de  la  vie  ;  il  fut  arrêté,  en  conféquence,  qu'on 
ne  le  mettroit  plus  en  ufage. 
•  Cependant  on  ne  s'en  tint  point  par-tout  à  la 
décifion  de  Colot  ,  &  quelques  Praticiens  conti- 
nuèrent toujours  à  y  avoir  recours.  On  trouve 
dans  les  Tranfaéïions  Philosophiques,  pour  l'année 
1700,  que  Probi,  Chirurgien  de  Dublin  ,  l'avoir 
pratiqué  fur  une  fille  de  vingt  ans,  d'un  tempé- 
rament fort  robufte,  pour  lui  ôter  de  la  veffie 
une  aiguille  à  cheveux  ,  longue  d'environ  trois 
travers  de  doigt ,  &  recouverte  d'une  couche  pier- 
reufe,  qu'il  avoit  inutilement  effayé  d'extraire  par 
l'urètre.  Groënevelt ,  Médecin  Hollandois ,  dit 
dans  un  Traité  fur  la  Lithotomie  ,  publié  en 
Anglois  ,  en  1710,  qu'il  fut  auffi  contraint  de 
tiier  une  pierre  de  la  velfie,  par  une  incilion  au- 
deffus  .iu  pubis;  mais  il  n'ajoute  rien  fur  la  rai- 
fon  de  cette  néceifité.  Enfin  ,  le  D.  Douglas 
lut,  en  1718  ,  à  la  Société  Royale  de  Londres, 
une  differtation ,  dans  laquelle  il  établit  les  avan- 
tages du  Han-Appareil  •,  bien-tôt  après,  fon  frère 
le  Chirurgien  fit  des  épreuves  relatives  à  cette 
jnéthode  ,  en  quoi  il  fut  luivi  par  plufieurs 
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de  fes  compatriotes  ,  &  par  des  Allemands» 
La  même  émulation  régna  en  France;  le  Haut- 
Appareil  fut  pratiqué  à  Saint- Germa  in  en- Laye  , 
par  Berger  ,  Chirurgien  de  cette  ville,  &  à  l'Hô- 
tel Royal  des  Invalides  ,  par  Morand,  fur  un 
Officier  ,  qui,  après  avoir  donné  les  plus  grandes 
efpérances  de  guérifon  ,  mourut  pour  avoir  fait 
plufieurs  imprudences.  Ces  deux  dernières  opé- 
rations furent  faites  en  1727,  &  Morand  en  ren- 
dit compte  dans  un  Traité  fur  cette  matière,  im- 
primé la  même  année  ,  &  dans  lequel  il  avoit 
raffemblé  tout  ce  qu'on  avoit  écrit  à  ce  fujet. 

Soit  que  les  fuccès  du  Haut-Appareil  n'euffent 
pas  été  auffi  heureux  qu'on  s'y  attendoit  ,  ou  que 
l'attention  des  Praticiens  fe  portât  vers  l'appareil 
latéral  qui  commençoit  à  s'établir  ,  &  en  pro- 
mettoit  de  plus  grands ,  cette  manière  de  tailler 
fut  totalement  abandonnée,  &  il  n'en  feroit  actuel- 
lement plus  quefiion  ,  fans  le  nouveau  procédé  , 
imaginé  par  le  Frère  Côme,  Feuillant,  &  publié 
par  lui  en  1779  ,  dans  un  Ouvrage  où  il  fait  con- 
noître  les  épreuves  nombreufes  qu'il  en  a  faite  & 
leur  réuffite.  Revenons  fur  tous  ceux  qu'on  a 
imaginé  ,  &  qu'on  peut  réduire  à  trois  -,  celui  de 
Franco  ,  celui  de  Roffet ,  &  celui  du  Frère 
Côme. 

Franco  a  inciré  fur  la  pierre  même,  qu'il  avoit 
foulevée  avec  deux  doigts  introduits  dans  le  fon— 
dément  ,  en  quoi  il  a  été  imité  par  Bonnet ,  & 
depuis  par  Heifier  ,  dans  un  cas  où  n'ayant  pu 
tirer  un  gros  fragment  de  pierre,  par  l'appareil 
latéral  ,  il  fe  détermina  le  lendemain  à  ouvrir 
la  veffie  au  -  deffus  du  pubis.  Les  fuites  de  cette 
opération  furent  d'abord  heureufes ,  mais  le  ma- 
lade ,  épuifé  par  la  fièv  re  &  par  les  douleurs  ,  mou- 
rut au  bout  de  quatre  femaines.  Si  la  pierre  qu'on 
fe  propofe  de  tirer  étoit  exceffivement  groffe ,  cette 
méthode  feroit  prefque  la  feule  que  l'on  pût  mettre 
en  pratique.  Le  malade,  couché  fur  le  côté  droit 
de  fon  lit,  &  fuffifamment  affujetti  ,  le  Chirur- 
gien fait  lever  la  pierre  par  un  aide ,  pour  avoir 
la  liberté  de  fes  deux  mains }  purs  tendant  les  té- 
gumens  avec  les  doigts  de  la  main  gauche,  il  in- 
cifera  la  peau  ,  à  la  partie  inférieure  de  la  ligne 
bianche ,  &  enfin  la  veffie ,  dont  il  ponrroit ,  pour 
plus  de  commodité,  aggrandir  la  playe  avec  ut» 
bifiouri  boutonné  ,  porté  de  haut  en  bas  >  à 
travers  la  première  ouverture  qu'il  auroit  faite  j 
&  il  procéderoit  à  l'extraction  de  la  pierre  &  au 
panfement  de  la  playe. 

Dans  le  procédé  de  Rouffet ,  on  diffend  la 
velfie  avec  de  l'eau  qu'on  y  injecte,  pour  pouvoir 
l'ouvrir  avec  plus  de  facilité.  Le  malade  fi  tué  & 
retenu  comme  il  vient  d'être  dit,  il  faut  introduire 
une  algalie  dans  ce  vifeère,  &  y  pouffer  lente- 
ment de  l'eau  tiède  avec  une  feringue,  pour  imi- 
ter ,  autant  qu'il  eft  poffible ,  la  marche  de  la 
nature,  qui  ne  je  remplit  que  goutte  à  goutte.  La 
quantité  ne  doit  pas  être  moindre  que  huit  onces , 
&  plus  confidérable  que  feize.  Lorfque  la  veffie 

eft 
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efi  fuffifamment  difiendue  ,  &  qu'elle  fait  faillie 
au-deffus  du  pubis,  le  Chirurgien  ôte  la  fonde; 
il  donne  la  verge  à  tenir  à  un  aide  ,  qui  la  com- 
prime avec  fus  doigts,  pour  empêcher  la  foriiede 
l'eau,  &  qui  l'abai  fie  emrc  les  édifies  du  malade; 
puis  il  tend  &  coupe  les  résumens  &  la  lisne 
•manche ,  de  la  même  manière  que  s  il  opétoir  fur 
la  pierre  même.  Cela  fait ,  il  porte  le  doigt  in- 
dicateurde  la  main  gauche  ,  dattj  l'angle  ftipérieui 
de  la  p'aye,  la  paume  tournée  en  haut ,  &  il 
appuie  fur  h  partie  fupérieure  de  la  vefiîè,  pen- 
dant qu'il  y  plonge  la  pointe  d'un  biflouri ,  qu'il 
tient  comme  une  plume  à  écrire,  &  dont  le  tran- 
chant regarde  ie  pubis.  L'eau  s'échappe  &  la  vef 
fie  ne  tarderait  pas  à  s'aftaifler i  s'il  n'enfoneoil 
le  doigt  indicateur  gauche  dans  la  playe  de  ce 
vifcère  -,  il  le  coutbe  alors  de  bas  en  haut  pour 
en  fournir  les  parois,  comme  avec  un  crochet, 
pendant  qu'il  achevé  de  l'incifer  de  haut  en  bas 
&  fufquè  defion*  le  pubis.  Enfin ,  il  retire  le 
biliouri  fans  cefTer  de  tenir  le  vifcère  comme 
filfpendii ,  &  cherchant  la  pierre  avec  les  doigts 
de  la  main  dioite,  ou  avec  une  tenette  appro- 
priée, il  termine  l'opération.  Midlcton ,  Chirur- 
gien Anglois  ,  pour  être  sûr  que  la  vefiie  fût 
pleine,  n'ôtoit  point  l'algslie  pendant  l'incifiori 
des  parties  extérieures  ,  afin  d'avoir  la  facilité 
de  pouffer  une  plus  grande  quantité  d'injeiHon  , 
s'il  le  jugeoit  nécelTaire  ;  &  Douglafs  ne  plaçoit 
l'algalie  qu'après  avoir  mis  la  vefiie  à  découvert', 
mais  ces  précautions  font  inutiles,  puifqu'on  n'a 
jamais  confeiilé  de  pratiquer  le  Haut-  Appareil  par 
ia  méthode  de  l'injeclion  ,  que  fur  des  fujtts  dont 
on  fauroit  que  la  vefiie  étoit  fufîifamment  grande 
pour  qu'elle  pût  s'élever  an-defîus  du  pubis. 
Quelques-uns  veulent  auflî  qu'on  ouvre  ce  vifcère 
de  bas  en  haut,  procédé  dangereux,  en  ce  qu  il 
expofe  à  ientsm^r  au-delà  de  fes  adhérences  avec 
le  péritoine  ,  &  qu'il  peut  donner  lieu  à  l'épan- 
chement  des  urines  dans  le  ventre. 

On  a  reproché  à  laméthode  du  Haut-Appareil, 
de  n'être  praticable  que  fur  ceux  dont  l'em- 
bonpoint eft  médiocre,  &  dont  la  vefiie  efi  fpa- 
cieufe ,  ce  qui  malheurenfement  eftaiTez  rare, 
car  ce  vifcère  tfi  le  plus  fouvent  raccourci,  ou 
au  moins  fort  contracté  fur  lui-même  ,  chez 
les  perfonnes  attaquées  de  la  pierre.  On  a  dit 
aulfi  que  le  fecours  de  l'injeclian  étoit  incertain  , 
douioureux  ,  en  ce  qu'on  ne  ponvoit  pas  toujours 
pouffer  une  afiéz  grande  quantité  d'eau  dans  la 
vefiie  ,  de  forte  qu'on  court  rifque  d'ouvrir  le 
péritoine.  Enfin  on  a  obfervé  que  cette  méthode 
étoit  ordinairement  fuivie  d'infiltrations  urineufes , 
purulentes ,  &  d'efearres  gangreneufes  dans  le  tiflu 
cellulaire  du  balfin  ,  à  raifon  de  ce  que  les  urines 
ont  plus  de  facilité  à  s'échapper  par  la  playe  de 
la  vefiie ,  qu'à  fe  porter  an-dehors  par  le  canal 
de  l'urètre  ;  &  parce  que  la  vefiie  fe  contraclant 
fur  elle-même ,  &  s'enfonçant  derrière  les  os  ' 
pubis,  fa  playe  cette  d'être  parallèle  à  celle  de  i 
Chirurgie  Tome  II  ,  Ils  Paniê. 
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la  ligne  bbnche  &  des  tégumens,  &  devient  dé- 
plus en  plus  profonde.  C'eft  envain  que,  peur 
éviter  cet  accident  ,  on  a  preferit  de  faire  tenir 
les  malades  dans  une  pofition  hoiizonrale,  &  de 
leur  introduire  une  algalie  dans  la  vefiie,  lui  van  t 
le  confeil  <ie  Rouffet  ,  renouvelle*  par  Mprari  1  i 
l'expérience  a  appris  qu'il  n'étoit  ni  moins  bon  ni 
moins  funefte. 

Le  procédé  du  Erère  Corne  n'a  aucun  de  ces 
inconvéhiens.  Il  confifle  à  ouvrir  la  vefiie  au-deffus 
du  p:ibis  ,  à  l'aide  d'une  fonde  à  flèche,  portée 
dans  ce  vifcère  par  une  playe  faite  à  l'urètre,  au 
ba-*du  périnée  ,  tant  pour  la  facilité  de  fon  in:ro- 
duclif  n  ,  que  pour  pouvoir  mettre  à  demeure  'dans 
la  vcfii  ,  aptès  l'opération,  une  canule  droite, _ 
au  moyen  de  laquelle  les  urines  s'écoulent  libre- 
ment, tant  que  la  p'aye  fupérieure  refte  ouverte. 
La  fituation  qu'il  convient  ici  de  donner  au  mala- 
de,  eft  à  -  peu-près  I  ;  même  que  dans  le  grand-ap- 
pareil. Lorfquil  cfi  afin;  tri  ,  on  lui  paffe  un  ca- 
théter dans  la  vefiie  •  cet  infiniment  efi  confié  à  tm 
Aide  ,  qui  le  tient  ferme  en  inclinant  fon  maoche 
vers  l'âîne  droite.  Le  Chirurgien  fend  les  tégu-e 
mens  du  périnée  avec  lès  doigts  de  ia  main  gauche, 
&  après  b'êtie  affuré  du  lieu  auquel  répond  la  cour- 
bure du  cathéter,  i!  faituneîncifion  de  la  longueur 
d'un  pouce  ou  environ.  Il  ouvre  enfuite  l'urètre 
dans  une  même  étendue  ,  en  s'upprochant  le  plus 
qu'il  lui  tfi  pofiibie  du  bas  de  fon  bulbe  &  de  fa 
partie  membraneufe.  Ce  canal  ouvert ,  il  porte  dans 
la  cane'ure  du  cathéter,  l'extrémité  d'uns  fonde 
droite ,  terminée  par  un  bec  analogue  à  celui  du 
gorgeret,  cannelée  elle-même  fur  fa  longueur 
large  de  deux  lignes.  Il  dégage  &  ôte  le  cathéter, 
&  fait  glifier  le  long  de  la  canelnre  de  la  fondé, 
dont  i!  vient  d'être  parlé  ,  une  autre  fonde  en  a  - 
genr ,  longue  &  faite  comme  une  algalie  ordinaire, 
laquelle  renferme  une  flèche,  dont  ia  tige  efi  can- 
nelée aulfi  du  côté  de  la  concavité  de  fa  courbure, 
&  qu'en  peut  en  faire  fortir  en  pouffant  ia  tige  de 
ceîte  flèche  ,  qui  excède  le  pavillon  de  la  fonee. 
L'infirument  parvenu  dans  Ja  vefiie  ,  il  ôte  la 
fonde  cannelée  ,  &  il  le  donne  à  tenir  à  un  Aide. 
Foyq  les  Planches  pour  ce  qui  concerne  cet 
infiniment. 

Ceci  fait,  alors  il  incife  les  tégumens  de  la 
région  hypogaftrique  ,  vis-à-vis  la  ligne  blanche, 
dans  une  éiendue  qui  ne  doit  guère  être  moindre 
que  la  moitié  de  fintervalle  qui  fépare  le  nom- 
bril du  pubis.  Cette  incifion  doit  s'avancer  jufqu'à 
la  partie  fupérieure  de  la  fymphyfe  des  os  pubis, 
&  entamer  ia  graille  jufqu'à  ia  ligne  blanche.  Le, 
Chirurgien  plonge  enfuite,  à  la  partie  inférieure 
de  cette  ligne,  un  petit  trois-quart ,  dont  la  uga 
renferme  une  lame  tranchante,  qui  s'en  écarte  en 
faifant  angle  avec  la  pointe.  Cet  infiniment  doit 
pénétrer  d'un  tiers  ou  de  la  moitié  de.fa  longueur, 
defeendre  un  peu  obliquemment  derrière  les  os 
pubis ,  &  regarder  ces  os  par  fa  tige ,  pendant  que 
la  lame  qu'il  contient  regarde  le  nombril.  LeChi; 
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rurgien  continuant  de  le  tenir  de  la  main  droite, 
en  écarte  la  lame  tranchante  avec  la  gauche  ,  & 
coupe  une  partie  de  la  ligne  blanche  ;  après  quoi 
il  retire  l'inftriiment  &  achevé  l'incifion  de  cette 
partie,  avec  un  biftouri  boutonné,  tourné  en  haut, 
&  qui  tenu  de  la  main  gauche,  eft  dirigé  par  l'indi- 
cateur de  la  main  droite  ,  portée  dans  l'ouverture 
déjà  faite. 

Lorfque  la  ligne  blanche  eft  incifée,  il  fautouvrir 
la  vefiie.  Pour  cela  on  introduit  le  doigt  indicateur 
delà  main  gauche,  fur  la  face  antérieure  de  ce  vif- 
cère,  au-deffiis  du  pubis,  en  prenant  foi-même 
îe  pavillon  de  la  fonde  à  flèche  ,  tenu  jufqu'alors 
par  l'aide  à  qui  il  avoit  été  confié-,  on  en  pouffe 
doucement  le  bec  de  bas  en  haut ,  depuis  le  pubis . 
jufqu'à  ia  partie  fupérieure  de  la  veffie,  à  la  faveur 
du  Goi^t  introduit  précédemment ,  pour  foulever 
en  quelque  forte  le  plancher  du  péritoine  ,  ou  plu- 
tôt pour  que  le  bec  de  la  fonde  arrive  jufqu'à  l'en- 
droit où  ce  plancher  répond.  Alors  le  Chirurgien, 
inclinant  le  pavillon  de  la  fonde,  en  pouffe  le 
bec  en-dehors,  &  foulève  ainfi  la  veffie  qui  fait 
une  efpèce  de  mamelon  -,  il  faifit  ce  mamelon  avec 
le  pouce  &  l'indicateur  de  la  main  gauche,  fait 
pouffer  par  un  aide  le  talon  de  la  tige  qui  porte 
la  flèche ,  laiffe  fortir  cette  flèche  entre  fes  doigts , 
la  faifit ,  donne  le  pavillon  de  la  fonde  à  contenir 
à  un  Aide,  pour  avoir  la  liberté  de  fes  deux  mains , 
gliffs  la  pointe  d'un  biftouri  demi-courbe  dans  la 
cannelure  pratiquée ,  fur  la  concavité  de  la  flèche , 
porte  le  tranchant  du  biftouri  de  haut  en  bas ,  auffi 
îoin  qu'il  eft  poffible  ,  &  incife  de  cette  manière 
le  parois  antérieure  de  la  veffie.  Alors  ii  ordonne 
à  l'Aide,  qvii  tient  le  pavillon  de  la  fonde,  de 
faire  rentrer  la  flèche  dans  la  cavité  de  cet  infiru- 
snent ,  &  le  fait  ôter  ,  avec  la  précaution  d'intro- 
duire le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  dans  la 
vtffie  ,  pour  la  fufpendre  ,  avec  ce  doigt  courbé, 
en  haut,  en  manière  d«  crochet. 

Si  l'inafion  de  la  veffie  n'é  toit  pas  affez  grande, 
il  l'augmentoit  en  en  bas ,  au  moyen  d'un  biftouri 
caché  dans  leur  gaîne  ,  ou  mieux  encore  ,  avec  un 
biftouri  boutonné.  Si  cette  incifion  ne  montoit  pas 
affez  haut,  il  l'aggrandiffoit  dans  ce  fens ,  avec  le 
biftouri  boutonné ,  introduit  de  la  main  gauche, 
aprè;  avoir  pris  la  précaution  de  mettre  le  doigt 
indicateur  de  la  main  droite  dans  la  veffie  ,  pour 
iervir  de  crochet ,  pendant  cette  partie  de  l'opé- 
ration ,  &  ne  jamais  abandonner  la  veffie  ,  dont  le 
chemin  pourroit  être  difficile  à  retrouver. 

Alors  ii  ne  refteplus  qu'à  ôter  la  pierre.  Cette 
partie  de  l'opération ,  affez  difficile  en  elle-même, 
deviendra  plus  aifée  ,  fi  au  doigt  indicateur  d  une 
des  mains, on  fuhftitue  une  efpèce  de  crochet,qu'on 
piace  à  l'angle  fupérieur  de  la  playe  de  la  veffie , 
lequel  feracontenu  par  unaide ,  &  procurera  non- 
feulement  l'avantage  d'avoir  les  deux  mains  libres, 
mais  encore  celui  d'occuper  moins  d'efpace  que 
le  doigt ,  &  de  foutenir  avec  fa  tige  l'effort  que 
let  vifeères  du  bas  -  ventre  font ,  pour  pouffer 
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le  péritoine  en  avant ,  &  peur  le  faire  bombe* 
à  la  partie  fupérieure  des  tégumens. 

La  pierre  ôtée,  il  faut  panfer  le  malade.  Le 
plus  effentiel  de  cette  partie  de  l'opération  ,  eft 
défaire  entrer  dans  la  veffie,  par  la  playe  du  pé- 
rinée ,  la  canule  droite ,  qui  doit  refter  à  demeure 
dans  cette  playe.  Si  l'on  éprouve  quelque  diffi- 
culté à  retrouver  l'ouverture  de  l'urètre,  il  faut 
remettre  le  cathéter,  introduire  à  fa  faveur  l'efpèce 
de  gorgeret ,  fur  lequel  on  a  fait  gliffer  la  fonde  à 
flèche ,  &  porter  la  canule  le  long  de  la  gout- 
tière ,  jufques  dans  la  veffie  *,  après  quoi  on  ôte 
le  gorgeret  ;  on  aflujettit  la  canule  ,  on  met  dans 
la  playe  fupérieure  de  la  veffie  une  bandelette  de 
linge ,  dont  un  des  bouts  pend  fur  le  ventre ,  pour 
fervirde  filtre  •,  on  couvre  la  playe  d'un  large  plu» 
maceau  ,  &  l'on  remet  le  malade  dans  fon  lit.  Chez 
les  femmes  cette  opération  fë  pratique  de  la  même 
manière  ,  excepté  que  la  fonde  à  flèche  eft  intro- 
duite par  les  méat  urinaire  ,  &  qu'on  y  fait  entrer 
la  canule  droite,  defhnée  à  charier  les  urines  en 
dehors. 

Non-feulement  le  procédé  que  nous  venons  de 
décrire,  convient  à  toutes  les  perfonnes  qui  ont 
la  pierre,  quelque  foit  le  diamètre  de  leur  veffie, 
mais  encore  re  fdifant  point  fouffrir  de  tenfion  for- 
cée à  ce  vifeère  ,  il  eft  exempt  du  danger  qui 
réfulte  des  infiltrations  dans  le  petit  baffin.  La 
canule  placée  dans  la  veffie,  à  travers  la  playe 
de  l'urètre  chez  les  hommes,  &  à  travers  le  méat 
urinaire  chez  les  femmes ,  détourne  ies  urines  & 
les  matières  purulentes ,  &  les  empêche  de  fe  por- 
ter vers  la  playe  de  la  partie  fupérieure  &  anté- 
rieure ,  ce  que  ne  pourroit  faire  également  une 
fondeoti  algalie,  introduit  par  les  voies  ordinaires, 
parce  qu'il  n'a  pas  la  même  iargeur,  &  que  fa  cour- 
bure éloigne  fon  bec  du  bas  fond  de  ce  vifeère.  Ce 
procédé  a  d'ailleurs  l'avantage  ineftimable  de  per- 
mettre l'extraclion  des  pierres  beaucoup  plus  groffes 
que  celles  qu'on  pourroit  tirer  par  toute  autre 
voie  ,  parce  qu'on  peut  faire  fans  rifque  au  corps 
de  la  veffie  une  incifion  ,  dont  la  grandeur  foit 
proportionnée,  &  que  la  portion  charnue  prête 
plus  aifément  que  fon  col  &  que  la  partie  mem- 
braneufe  de  l'urètre-,  à  quoi  il  faut  ajouter  que 
fa  fortie  n'en  eft  pas  gênée,  par  la  réfiftance  des 
parties  ofleufes ,  comme  lorsqu'on  les  tire  par 
1  efpace  que  les  os  pubis  laiffent  entr'eux. 

Le  Haut  -  Appareil  offre  engénéral  de  très- 
grands  avantages*,  il  n'expofe  à  aucun  ou  pref- 
qu'aucun  des  inconvénient  que  nous  avons  dit 
furvenir  au  grand-appareil  &  qui  lui  font  com- 
muns jufqu'à  un  certain  point  avec  la  plupart 
des  autres  méthodes  de  tailler.  En  le  pratiquant, 
on  n'a  point  à  craindre  de  délabrement  dans 
les  boudes ,  d'irritation  &  d'inflammation  inté- 
rieures,  de  fiftules  au  périnée,  &  d  impuiftance. 
Nous  pouvons  donc  affurer  qu'avec  h  peifeélion 
que  le  Frère  Corne  lui  a  ajoutée,  cette  méthode 
'  eft  une  des  plus  sûres  qu'on  ait  imaginées.  On 
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obje&era  fans  doute  que  la  multiplicité"  des 
inftrumens  néceffaires  au  procédé  de  Frère  Côme, 
doit  le  rendre  embarraflant  &  difficile  à  mertre 
en  pratique;  mais  pour  peu  qu'on  s'y  foit  exercé, 
cette  opération  s'exécute  avec  autant  de  promp- 
titude Si  de  facilité  que  les  autres.  Dailleurs  , 
qu'importe  le  tems  &  la  complication  des  moyens 
pourvu  qu'on  arrive  à  fon  but,  &  que  l'on  fauve 
un  plus  grand  nombre  de  fujets. 

De  V Appareil-Latéral. 

L'appareil-Latéral  tire  fon  nom  de  ce  quel'inci- 
lîon  qu'on  pratique  au  périnée  pour  ouvrir  la  veffie, 
fe  fait  obliquement  depuis  le  raphé  jufqu'à  la 
tubérofité  de  l'ifchium,  du  côté  gauche.  Cette 
manière  de  tailler  n'a  commencé  à  être  connue 
qu'à  la  fin  du  fiècle  dernier.  Au  mois  de  Sep- 
tembre 1697,  il  vint  à  Paris  une  efpèce  de 
moine,  nommé  Frère  Jacques  de  Baulieu,  por- 
tant nombre  de  certificats ,  qui  attefioient  les 
giérifons  qu'il  avoit  faites  en  différens  endroits, 
il  difoit  avoir  une  façon  toute  particulière  de 
tirer  la  pierre  de  la  veffie,  &  qu'il  la  venoit 
enfeigneraux  Chirurgiens.  Il  s'adreffaà  Marefchal, 
alois  Chirurgien  en  chef  de  la  Charité  de  Paris , 
pour  obtenir  de  lui  la  permiiîîon  d'opérer  quel- 
ques-uns des  malades  de  cet  hôpital*,  mais  celui- 
ci  refufa  de  lui  en  confier ,  &  fe  contenta  de 
lui  faire  donner  un  cadavre,  pour  voir  qu'elle 
étoit  fa  méthode.  Eile  ne  lui  parut  pas  avanta- 
geuse. Frère  Jacques  peu  faii'fait  de  l'accueil 
qu'il  avoit  reçu  ,  partit  de  Paris  au  mois  d'Oc- 
tobre fuivant  pour  fe  rendre  à  Fontainebleau, 
où  étoit  la  Cour.  Il  avoit  des  lettres  de  recom- 
mandation pour  Duchêne  ,  Médecin  des  Princes, 
qui  parla  de  lui  à  Fagon  &  Félix  ,  premier 
Médecin  &  Chirurgien  du  Roi.  Ces  Meffieurs 
lui  procurèrent  l'occalïon  de  tailler  un  garçon 
cordonnier  de  Verfailles,  qui  fe  trouvoit  à  Fon- 
tainebleau. Le  fuccès  de  cette  opération  fut  très- 
heureux  dans  le  commencement ,  quoique  dans 
la  fuite  la  plaie  devînt  fîfiuleufe,  &  que  le 
malade  devînt  infirme;  non-feulement  la  pierre 
fut  ôtée  avec  promptitude  &  facilité,  niais  il 
ne  furvint  aucun  accident  fâcheux,  &  ce  jeune 
homme  fut  vu  dans  les  rues,  trois  femaines 
après  avoir  été  opéré. 

Frère  Jacques  ne  faifoit  aucune  préparation 
aux  malades  qu'il  devoir  opérer,  il  les  couchoit 
à  la  renverfe  fur  le  bord  d'une  table ,  avec  un 
oreiller  fous  la  tête,  leur  faifoit  écarter  &  fléchir 
les  jambes,  les  cuifTes,  de  manière  que  les  talons 
s'approchaffent  des  feffes ,  &  fe  contentoit  de  les 
faire  tenir  par  deux  perfonnes  fortes,  fans  les 
lier.  Enfuite  ayant  introduit  dans  la  veffie  une 
fonde  folide  ,  exactement  ronde,  fans  canelure,  & 
peu  différente  pour  la  courbure  de  celles  qui 
étoient  alors  en  ufage,  il  faifoit  avec  un  bifiouri 
long  &  étroit,  une  incifion  oblique  au  périnée, 
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le  long  de  la  partie  interne  de  la  tubérofité  & 
de  la  branche  de  l'ifchium ,  en  coupant  de  bas 
en  haut,  &  divifoit  ainft  tout  ce  qui  fe  préfen- 
toit ,  fans  retirer  la  fonde.  Cela  fait,  il  pouffoic 
le  doigt  clans  la  plaie,  pour  reconnoître  la  po« 
fîtion  de  la  pierre,  &  agrandifîoit  l'ouverture 
intérieure  avec  un  infiniment  affez  femblable  à 
un  grattoir,  &  qui  ne  tranchoir  que  d'un  côté. 
Sur  cet  infiniment  qu'il  nommoit  fon  conduc- 
teur ,  il  pouflbit  fes  tenettes  dans  la  veffie , 
retiroir  ce  conducteur ,  chargeoit  la  pierre,  ôtoit 
la  fonde  de  dedans  l'urètre,  &  faifoit  enfuite 
l'extraction  de  la  pierre.  S'il  y  en  avoit  plufieurs, 
il  alloit  les  chercher  l'une  après  l'autre ,  & 
quand  il  les  avoit  toutes  tirées ,  il  appliquoic 
fur  la  playe  un  linge  trempé  dans  un  mélange 
d'huile  &  de  vin,  fans  d'autres  panftmens  à  fes 
malades  ;  il  les  quitioit  enfuite  ,  en  difant  qu'il 
les  avoit  opérés  &  que  Dieu  les  guéiiroit. 

Ce  fuccès  apparent  d-*  l'opération  du  Frère 
Jacques  à  Fontainebleau,  avoit  favorablement  dif- 
pofé  les  efprits  en  fa  faveur  -,  on  penfoit  à  lui 
faire  opérer  le  Primems  fuivant  les  malades  de 
l'Hôtel-Dieu  &  ceux  de  la  Charité  de  Paris  -,  mais 
le  Premier  Préfident  ordonna  qu'il  fût  fait  préala- 
blement des  eflais  de  fa  méthode  fur  les  cadavres, 
&  que  Mery,  Chirurgien  en  chef  de  I'Hôtel- 
Dieu,  lui  en  rendît  compte.  Le  premier  rapporg 
de  ce  Chirurgien,  juftement  célèbre,  fut  entiè- 
rement à  l'avantage  du  Frère  Jacques-,  il  die 
que  le  col  &  le  corps  de  la  veffie  dilatés  dans 
la  manière  ordinaire  de  tailler,  étant  incifés 
dans  fon  opération  &  la  pierre  fortant  par  la 
partie  la  plus  large  de  l'angle  des  os  pubis, 
il  devoit  ftuvenir  beaucoup  moiriî  d'accidens , 
que  l'hémorrhaaie  n 'étoit  pas  autant  à  craindra 
parce  que  les  parties  blefTé<.s  n'étoient  pas  arro- 
gées d'une  auffi  grande  quantité  de  vaifleauT 
fanguines  que  le  bulbe  &  la  partie  fpongieufe 
de  l'urètre ,  que  la  tuméfaction  des  bourfes  ne 
devoit  par  avoir  lied  auffi  fréquemment ,  parce 
que  l'endroit  par  où  l'on  entre  dans  la  veffie , 
n'a  pas  les  mêmes  communications  avec  le  fcro- 
tum  que  celui  où  les  autres  Lithotomifies  font 
leur  première  incifion-,  enfin  qu'il  ne  devoit  pas 
arriver  les  mêmes  conmlions  &  déchiremens 
aux  parties  inférieures.  Il  ajoute  que  les  infini- 
mens  de  Frère  Jacques  lui  paroifient  moins  bons 
que  ceux  dont  on  a  coutume  de  fe  fervir ,  que 
le  défaut  de  cannelure  de  la  fonde  eft  fur-tout 
un  grand  obfiacle  à  la  sûreté  de  l'opération , 
parce  que  le  bifiouri  peut  &  doit  vaciller. 

Quelques  jours  aprèî  ce  premier  compte, 
Méry  reçut  un  fécond  ordre  du  Premier  Préli- 
dent  pour  voir  encore  opérer  Frère  Jacques.  Cet 
opérateur  tailla  alors  le  cadavre  d'un  jeune- 
homme  de  quatorze  ans  dont  la  veffie  fe  trouva 
enfuite  dans  un  délabrement  affreux  &  celui 
d'une  femme  où  le  vagin  fut  percé  de  part  en 
part.  Cens  fois  ,  le  rapport  de  Méry  ne  fut  pas 
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fi  favorable-,  le  Frère  Jacques  avoir  mal  réiiflî 
dans  quelques  opérations  qu'il  avoir  faites  de- 
puis peu  à  Verfsilles  &  à  Paris  ;  néanmoins 
cela  ne  parut  pas  fufïifant  pour  faire  rejetter  fa 
méthode  ,  &  il  fut  arrêté  qu'il  feroit  chargé  de 
la  "Taille  dans  les  Hôpitaux.  On  lui  confia  à 
l'Hôtel-Dieu  quarante-deux  malades  &  dix-huit 
à  la  Charité.'  L'empreffe-meru  à  voir  opérer 
fut  extrême.  Il  n'yavoit  pas  de  Médecin  ni  de  Chi- 
rurgien, qui  ne  voulût  aifilkr  à  fes  opérations-, 
il  fallut  des  gardes  pour  empêcher  la  fouie.  De 
ces  foixanre  opérés,  vingt-trois  moururent,  treize 
furent  parfaittniant  guéris  &  encore  apprit-on 
enfuite  que  la  plaie  de  quelques  -  unes  s'étoit 
r'ouvertes-,  les  vingt-quatre  autres  relièrent  dans 
les  Hôpitaux  ,  les  uns  avec  une  incontinence 
d'urine,  les  autres  avec  une  fidule,  &  tous  dans 
un  état  de  marafme  &  d'exténuation  dont  ils  ne 
revinrent  pas.  L'ouverture  du  cadavre  de  ceux 
qui  étoient  morts ,  fit  v  oir  qu'aux  uns  la  veffie  étoit 
ouverte  dan;  ton  fond ,  aux  autres  que  le  col  de 
ce  vifeère  étoit  entièrement  féparé  d'avec  l'urètre; 
feue  chez  les  femmes,  le  vagin  étoit  confiant  - 
ment  percé  en  deux  endroits  oppofés ,  que  le 
reétum  étoit  fréquemment  ouvert  dans  les  deux 
fexes ,  &  que  chez  tous  ,  il  y  avoit  un  déla- 
brement exceffif ,  fuites  néceffaires  du  défaut  de 
guide  pour  le  biftouri  &  pour  le  conducteur 
avec  lefquels  la  veffie  avoit  été  ouverte.  Le  Frère 
Jacques  'afftdoit  pour  le  plus  louvent  à  ces  exa- 
mens &  ne  pouvoit  difeonveniï  des  conféqueoces 
qui  en  véfultoient,  contre  fa  manière  d'opérer. 
Cette  précaution  étoit  d'autant  plus  utile  qu'il 
avoit  acculé  les  Religieux  &  les  Chirurgiens 
de  la,  Charité  d'avoir  fait  périr  les  malades 
par  des  inftrumens  qu'ils  avaient  pondes  dans  la 
velfie  après  l'opération-,  ce  qui  lui  fut  reproché 
par  le  Prieur  de  la  Charité  qui  lut  dit  que  de 
pareilles  inculpations  étoient  indignes  d'un  honnête 

homme.  ,    „  ,  , 

Les  fuccès  malheureux  que  le  Frère  Jacques 
avoit  eu  ,  ne  firent  pas  la  même  impreffion  fur 
tout  le  monde-,  Félix  &  Fagon  jugèrent  qu'on 
pouvoit  reflifier  fon  opération,  &  ils  lui  don- 
nèrent quelques  avis  dont  il  profita  fans  doute, 
car  ce  Religreux  tailla,  en  1699,*  Aix-la-Chapelle, 
environ  foixante  peifonnes  dont  le  plus  grand 
nombre  gué  it.  Il  revint  paffer  l'Hiver  à  Ver- 
failles  chez  Fagon  quWe  reçut  dans  fa  maifon 
&  à  fa  table  -,  pendant  ce  tems  ,  il  lui  fit  faire 
un  grand  nombre  d'effais  fur  les  cadavres;  Du- 
verney  en  faifoit  la  diffetfion,  &  quoiqu'il  trouvât 
la  méthode  du  Frère  Jacques  fort  fupérieure  à 
celle  du  grand-appareil ,  qui  pour  lors  étoit  feul 
en  ù  âge,  il  ptnfa  comme  Méry  l'avoit  dit  avant 
l  i,  q.'on  p.Mirroit  la  perfedionner  en  ajoutant 
une  cai  nelure  au  cathéter  ,  dont  la  forme  fi.lide 
parfaitement  ronde  ne  pouvoit  diriger  conve- 
nablement le  bidouri.  Frère  Jacques,  docile  & 
«dfonnable,  faiiic  &  approuva  cette  correction. 
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11  fit  faire  de  nouveaux  cathéters  &  s'en  fervî! 
pendant  tout  le  tems  de  fa  vie.  Il  partit  de  nouveau 
pour  la  Province,  mais  fans  renoncer  à  Verfailks 
où  il  tailla  ,  pendant  Prinrems  de  1701 ,  trente- 
huit  calculeux  qui  guérirent.  Fagon  qui  avoit  la 
pierre',  ne  put  cependant  fe  réfoudre  à  fe  mettre 
entre  fes  mains,  il  fe  fit  opérer  par  Marefchal  qui 
le  guérir.  Alors  le  Frère  Jacques  dégoûté  s'en 
alla  à  ce  qu'il  paroit  pour  ne  plus  revenir;  lorf- 
qu'il  fut  attiré  de  nouveau, en  I702,par  le  Maréchal 
de  Lo-ge*.  Vingt  -  deux  calculeux  radernblés  dans 
l'Hôtel  de  ce  Seigneur  furent  taillés  par  lui  au 
Printems  de  cette  2nnée  &  guérirent  tons  ;  mais 
le  Maréehal  dont  la  veffie  ulcérée  pleine  de  fon- 
gofités  &  qui  contenoit  fept  petites  pierres  dont 
i'extraelien  exigeoit  un  travail  long  &  pénible, 
mourut  le  lendemain.  Cet  événement  détermina 
le  Frère  Jacques  à  paffer  en  Hollande  où  fes 
fuccè*  durent  être  fort  grands, puifqu'il  y  fut  gravé 
trois  foi?,  &  que  hs  Magidrats  d'Amderdam  lui 
envoyèrent  à  Bruxelles,  où  il  étoit  allé,  une 
médaille  fur  laquelle  on  voyoit  fon  portrait  avec 
cette  inlcription  Vro  Jcrvads  civibus.  Le  revers 
porte  pour  légende  unpjfi'age  de  Cicéron  ,  agit 
quia  non  emnes  convalefcunt ,  non  ideireb  ars  nu'la 
Mcdiana  efi.  Faifai  t  allulion  par— ià  aux  critiques 
nombreufes  qui  s'étoient  éievées  contre  lui. 

La  pins  fotte  fans  doute,  parce  qu'elle  étoit  la 
plus  raifonnable  &  la  plus  modérée ,  fut  celle 
que  Méry  publia  en  1700,  fous  le  titre  d'Obfer- 
vrations  fur  la  manière  de  tailler  pratiquée  par 
Frète  Jacques.  Hunault,  oncle  de  celui  qui  é;oit 
membre  de  l'Académie  Royale  des  Sciences ,&  que 
ce  moine  avoit  eu  occafion  de  reconnoître  à 
Angers  ,  entreprit  de  le  venger  dans  un  Ouvrage 
orné  de  pl  .-nches  Anafomiques  dont  lui  -  même 
avoit  fait  les  deffeins,  &  qui  contenoit  la  def- 
cription  de  la  méthode  de  Frère  Jacques  per- 
fectionnée au  point  qu'il  étoit  sûr  de  couper 
toujours  les  mêmes  parties.  Cet  Ouvrage  ne  fut 
pas  imprimé  ,  mais  Frère  Jacques  publia  en 
1702  ,  un  petit  Ecrit  dans  lequel  il  e;>pofa  fj 
manière  d'opérer  &  dont  il  n'a  été  tiré  qu'un 
petit  nombre  d'exemplaires.  L'hifloire  de  cet 
homme,  fi  intéredanr  pour  la  Chirurgie,  n'offre 
plus  rien  qui  puifle  piquer  la  curiolité;  il  con- 
tinua quelque  tems  à  mener  la  vie  errtnte  qu'il 
avoir  embtaffée,  &  à  exercer  fes  talens  fur  tous 
ceux  qui  fe  préfentoient  fans  en  exiger  ni  même 
en  recevoir  la  moindre  récompenle. 

A  l'époque  ou  le  Frère  Jacques  paffa  en  Hol- 
lande, Raw  devenu  depuis  très-célébre,  donnoit 
à  Amflcrdam  des  leçons  particulières  d'Anatomie 
&  d'Opétations,  &  v  pr^tiuuoit  la  grande  Chi- 
rurgie avec  luccès.  Ce  Mériecin  le  vit  opéter, 
&  foit  que  le  P'-ère  Jacques  eiu  déjà  corrigé  fa 
méthode ,  ou  qu.  Raw  connût  les  Obfervations 
que  Méry  venoit  de  publier  .  il  corçut  qu'elle 
devoit  l'emporter  de  beaueoop  lur  !e  gran-i-appa? 
reils&  il  ie  mit  à  en  faire  des  t  Liais  fur  des 
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cadavres.  Bien- tôt  il  fut  en  état  de  la  prati- 
quer fur  les  calcuieux  qui  venoient  fe  mettre 
entre  fes  mains.  Jamais  fuccès  ne  furent  pareils 
au  fiensj  non-feulement  il  tiroit  les  pierres  fort 
aifément,  mais  il  guériffoit  tous  fes  malades.  Sa 
réputation  devint  étonnante,  on  fe  rendoit  de 
toute  part  à  Amfterdam,  pour  le  voir  &  l'en- 
tendre ,  il  opéroit  en  préfeace  de  tout  le 
monde  ,  mais  il  ne  s'expliquoit  avec  perfonne 
fur  fon  procédé.  Il  n'étoit  pas  poffible  de  le 
pénétrer  ;  interrogé  par  fes  élèves  &  par  fes 
amis,  il  répondoit  que  fa  manière  de  tailler 
étoit  fon  favoir  faire,  &  qu'il  ne  pouvoit  le 
communiquer.  Si  on  le  preffoic  davantage,  Celfum 
Ugitotc  étoit  fa  réplique  ordinaire,  &  par  elle 
il  donnoit  à  entendre  qu'il  entamoit  les  mêmes 
parties  que  dans  le  petit-appareil.  On  a  dit  que 
1540  malades  opérés  par  lui  font  tous  guéris, 
&  que  jamais  on  a  eu  l'occafion  d'ouvrir  le 
corps  d'aucun  de  ceux  qu'il  avoit  taillés. 

Les  infirumens  dont  il  fe  fervoit ,  étoient  les 
mêmes  que  ceux  du  grand-appareil ,  excepté  le 
cathéter  dont  la  courbure  étoit  plus  faillante  & 
le  bec  plus  aiong<é,&  fon  liihotome  qui,  renr 
fermé  dans  une  chaffe  mobile  comme  ceux  qui 
étoient  d'ufage,  avoit  une  forme  plus  alongée, 
&  étoit  plus  aiguë. 

Le  malade  couché  à  la  renverfe  avec  un 
oreiller  fous  fa  tête ,  comme  ceux  du  Frète 
Jacques,&afîujetti  pardeux  liens  dequatrepiedsde 
long  chacun  ,  qui  attachoient  les  poignets  avec 
le  bas  des  jambes  entre  le  mollet  &  le  pied  ; 
Raw  introduisit  le  cashirer, en  inclinoit  le  man- 
che vers  l'aine  droite  ,  faifoit  relever  les  bourfes  , 
&  incifoit  les  régumsns  à  la  partie  inférieure  du 
périnée,  commençant  auprès  du  raphé  »  à  un 
pouce  environ  de  l'anus  &  allant  finir  au  bas  & 
à  la  partie  interne  de  la  tubérofité  de  l'ifchium, 
du  côté  gauche.  Les  graifTes  étoient  coupées  plus 
profondément  ,  après  quoi  Raw  intreduifoit  le 
doigt  indicateur  de  la  main  droite  dans  le  fond 
de  la  p'aye ,  pour  mieux  juger  de  la  pofition  de 
la  fonde,  &la  replacer  iî elle  étoit  dérangée.  Re- 
prenant enfuire  le  liîhofome,  il  recommandoi-t 
au  malade  de  reflerje  plus  tranquille  qu'il  pour- 
roit  ;  &  à  ceux  qui  éroient  chargés  de  le  tenir, 
de  l'empêcher  de  faire  le  moindre  mouvement; 
&  il  portoit  fon  inflrument  profondément  dans 
îa  plnye  >  il  incifoit  fur  la  fonde  &  parvenoit 
jufques  dans  la  veffiei  Alors  il  donnoit  la  for-de 
à'  tenir,  prenoit  le  lithotome  de  la  mùn  gau- 
che &  glifjph  à  fa  faveur  un  'conducteur  mâle-, 
le  lithotome  ôté,  ce  conducteur  fervoir  à  en 
introduire  un  femelle,  &  i.l  achevoit  l'opération 
comme  il  a  été  dit  en  parlant  du  grand-ap- 
pareil. 

On  a  lons-t^ms  préfumé  que  Raw  parvenoit 
au  corps  de  ia  vetFe,  fans  en  entamer  le  col  & 
fans  oiiijtr  la  prollatc-,  e'e!ï  du  mains  l'avis  d'Al- 
biam  le  pere,  de  qui  Ion  lient  tout  ce  qu'on 
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fait  à  ce  fujet.  Mais  depuis  on  a  penfé  qu'il 
devoit  incifer  le  col  de  îa  vefîîe  comme  on  le 
fait  dans  toute  autre  manière  de  pratiquer 
par  l'Appareil-Latéral.  Rav/  ne  s'en  eft  jamais 
ouvert  a  perfonne  ,  il  efi  mort  avec  fon  fecrer, 
&  même  fans  avoir  jamais  rien  publié.  Son  ârf- 
fein  ,  dès  l'année  1707  ,  étoit  d'écrire  ure  Dif«> 
fertation,  intitulée:  De  negh'âis  quibufJam  in  oeufo 
&  aurc  qu'il  n'a  point  fait  paroîtrej  il  y  aurait 
fans  doute  décrit  l'apophyfe  du  manche  du  mar- 
teau qui  porte  fon  nom.  On  ne  coenoît  de  lui 
que  le  difeours  qu'il  a  prononcé  a  l'ouverture 
des  Ecoles,  lorfqn'il  fuccèda  à  Bidloo  dans  la 
place  de  Proféfieur  d'Anatomie  &  de  Chirurgie 
à  Leyde. 

Après  la  mort  de  a  Médecin, arrivée  en  1719, 
on  fe  mit  à  faire  des  tentatives  de  toute  efpèce, 
pour  retrouver  fa  méthode  ,•  mais  elles  ne  con- 
duisent point  au  réfultat  qu'on  en  attendoir. 
Chefelden  cependant  étoit  parvenu ,  à  l'aide  des 
injections  dont  il  rempliflbit  la"  veffie  ,  à  ouvrir 
le  col  de  ce  vifeère.  Ayant  fait  ufage  de  ce 
procédé  fur  quelques  malades ,  il  éprouva  bien- 
tôt qu'il  donnoit  lieu  à  dts  infiltrations  mortelles 
dans  le  tiffu  cellulaire  du  batîîn,  &  il  y  renonça 
pour  toujours.  Néanmoins  il  continua  toujours 
fes  recherches  &  fe  convainquit  enfin  qu'en 
opérant  avec  fes  inlirumens  &  fuivant  le  pro- 
cédé de  Rav/  décrit  par  A'binus  ,  on  ne  pou» 
voit  parvenir  à  la  veffie ,  fans  incifer  la  partie 
membranenfe.de  l'urètre  &  ia  profîate.  Il  n'alla 
pas  plus  loin,&  n'eut  plus  d'autres  defirs  que 
de  remplir  ce  but  avec  facilité.  Le  couteau  dont 
il  avoit  coutume  de  fe  fervir  dans  le  plus  grand 
nombre  des  autres  méthodes,  lui  parut  plus  com- 
mode que  le  lithotome  aigu  du  Médecin  Hol- 
landois,  &  il  lui  donna  la  préférence,  il  penfa 
auffi  qu'il  vandroit  mieux  fubftituer  le  gorgeret 
aux  conducteurs  avec  la  précaution  de  changer 
la  forme  du  manche  de  cet  inflrument,  qui  avant 
lui  repréfetitoit  une  efpèce  de  noix,  &  qu'il  fit 
faire  en  manière  d'ovale  ,  en  même-tems  qu'il 
le  faifoit  incliner  à  gauche  pour  la  facilité  de 
l'introduction  des  doigts  &  des  tenetres  dans  la 
veffie. 

Sa  manière  d'opérer  étoit  celle-ci  :  le  malade 
couché  à  ia  renverfe  &  b,-en  retenu,  le  cathéter 
introduit  dans  la  veffie,  Chefelden  inclinoit  le 
manche  de  cet  inflrument  vers  l'aine  droite 
du  malade  ,&  le  donnoit  à  tenir  à  un  Aide  qui 
devoit  l'empoigner  fermement  d  une  main  ,  pen- 
dant que  de  l'autre  il  relevoit  les  bourfes;  cdors 
rendant  les  régntnens  du  périnée  avec  le  pouce 
de  la  main  gauche,  il  prenoit  le  couteau  dont 
la  lame  longue  d'environ  quinze  lignes,  convexe 
fur  fon  r-anchant,  concave  fur  fon  dos,  étoh 
fupporté  fur  une  tis:e  d'un  pouce  de  long  &  fur 
un  rmnrhe  de  trois  &  firçf  'f  avec  cet  infiniment,, 
qu'il  tenoir  à  pleine  main  &  lur  le  dos  duquel 
il  éiendoit  le  doigt  indicateur ,  une  incition  ohli- 
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que.femblable  à  celle  de  Raw.  Les  grailles  éroîenr 
enfuite  coupées  profondément  5  puis  portant  le 
doigî  indicateur  de  la  main  gauche  dans  la  playe 
près  len  angle  fupérieur  ,  il  cherchoit  la  canne- 
lure de  la  fonde ,  il  y  introduifoit  l'ongle  de 
ce  doigt  à  travers  TépairTeur  des  parois  de  l'urètre, 
&  faifoit  gliffer  la  pointe  de  fon  infiniment  dans 
ce  canal  à  la  faveur  de  cet  ongle.  Quand  il  y  étoit 
parvenu,il  recommandoit  àl'aidechargédelafonde 
de  la  relever  pour  en  appuyer  la  concavité  fous 
celles  de  la  voûte  des  os  pubis  &  l'écarter  autant 
qu'il  étoit  poffible ,  de  l'inteffin  reclum.  Il  ne 
s'agiffoit  plus  que  d'incifer  la  partie  membraneufe 
de  l'urètre  &  le  col  de  la  veffie,  ce  qu'il  faifoit 
en  conduifant  de  la  main  droite  la  pointe  de  fon 
couteau  le  long  de  la  cannelure  de  la  fonde, 
pendant  qu'avec  le  doigt  indicateur  gauche , 
il  pefoit  fur  le  dos  de  cet  infiniment  pour  en 
faciliter  la  marche.  Enfin ,  arrivé  à  la  pointe , 
il  achevoit  l'incifion ,  en  retirant  fon  couteau 
en-dehors  &  en  bas,  le  tranchant  tourné  vers 
la  tubérofité  de  l'ifchium. 

Le  doigt  indicateur  gauche  refté  dans  la  playe 
fervoit  à  conduire  le  bec  du  gorgeret  dans  la 
cannelure  du  cathéter.  Chefelden  prenoit  alors 
le  manche  de  cet  infirument  avec  la  main  gauche, 
& ,  le  ramenant  à  lui  par  une  efpèce  de  bafcule, 
il  faifoit  glilîer  le  gorgeret  jufque  dans  la  veffie. 
Il  dégageoit  &  ôtoit  le  cathéter  ,  prenoit  le  man^ 
che  du  gorgeret  de  la  main  gauche,  portoit  le 
long  de  fa  cannelure  le  doigt  indicateur  de  îa 
îuain  droite  dont  la  paume  étoit  tournée  en  haut; 
diiatoit  ainfi  la  plaie  intérieure  &  la  difpofoif  h 
permettre  l'introduction  des  tenettes  qu'il  por- 
toitdans  la  veffie,  en  leur  faifant  faire  un  angle 
affez  ouvert  avec  le  gorgeret,  dont  le  manche 
étoit  tenu  fort  bas,  &  procédoit  enfin  à  )a  re- 
cherche &  à  l'extraction  de  la  pierre. 

Cette  manière  d  opérer  efl  celle  qui  confh'tue 
l'Appareil  -  Latéral  par  excellence.  Elle  procura  à 
Chefelden  des  fuccès  brillans  &  une  très-grande 
réputation  qui ,  s'étant  étendus  jufqr/en  France  , 
excitèrent  les  Praticiens  à  répéter  les  elLis  pour 
retrouver  auffi  la  manière  de  Raw.  Garengeor  & 
Perchet  s'en  occupèrent  avec  ardeur  ,  Morand 
crut  qu'il  étoit  plus  fimple  d'aller  voir  opérer 
Chefelden  qu'on  difoit  fuivre  le  même  procédé. 
L'Académie  Royale  des  Sciences  dont  il  étoit 
Membre,  obtint  du  Miniftère,  en  1729,  qu'il  fgroit 
le  voyage  de  Londres,  &  il  partit.  Pendant  fon 
féjour  eu  Angleterre,  Garengeot  &  Perchet  tail- 
loient  un  ma'ade  qu'ils  avoient  fait  fortir  de  la 
Charité  pour  l'opérer  à  leur  manière,  &  qi;and 
Morand  revint ,  il  fe  trouva  que  le  procédé' qu'il 
avoir  été  apprendre  ,  étoit  celui  qu'ils  avoient 
fuivi.  Mais  continuons  par  la  conduite  qu'on  doit 
tenir  dans  l'extraclion  de  la  pierre,  relativement 
aux  différentes  circonfiances;  &  confidérons  la 
manière  dont  il  convient  de  panier  la  plaie ,  qui 
fuccède  à  l'opération. 
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Les  tenettes  introduites  à  l'aide  du  gorgerer; 
le  Chirurgien  fait  faire  à  ces  deux  infhumens  un 
demi-tour  à  gauche  au  moyen  duquel  le  gorgeret 
devient  fupérieur  aux  tenettes ,  &  peut  être  ôté 
avec  plus  de  facilité.  Enfuite  prenant  les  deux 
branches  des  tenettes,  &  les  difpofant  une  en  haut 
&  i'autre  en  bas,  il  les  écarte  avec  lenteur,  pour 
opérer  une  dilatation  qui  favorife  la  fortie  de 
la  pierre.  Il  faut  d'abord  reconnoitre  la  polition 
de  ce  corps  étranger  qui ,  pour  l'ordinaire,  occupe 
le  bas-fond  de  la  veffie ,  ou  fa  partie  poftérieure. 
C'efWà  qu'il  convient  de  la  chercher  avec  l'extré- 
mité des  tenettes,  dont  on  a  rapproché  les  bran- 
ches; lorfque  le  Chirurgien  l'a  trouvé,  il  les  écarte 
de  nouveau-,  &,  leur  faifant  faire  un  demi-tour, 
il  fait  en  forte  de  placer  l'un  des  mors  ou  cuillers 
de  l'inflrument,  au-defTus  de  la  pierre,  &  l'autre 
au-deffous ,  puis  il  les  rapproche  l'un  de  l'autre, 
&  faifit  la  pierre,  Si  l'écartement  de  la  tenette 
efl  médiocre ,  il  procède  à  l'extraction ,  en  pre- 
nant cet  infirument  avec  la  main  droite  dont  il 
place  un  ou  deux  doigts  entre  fes  branches ,  pour 
empê:her  qu'elles  ne  s'approchent  trop,  &  qu'elles 
ne  brifent  la  pierre.  Difpofant  enfnite  la  tenette  % 
de  manière  qu'un  de  fes  mors  foit  en  haut  & 
l'autre  en  bas  ;  il  la  tire  en  appuyant  fur  le  reclum , 
&  en  faifant  faire  de  légers  mouvemens  de  baf- 
cule &  en  haut  &  en  bas,  pour  dégager  les  mor$ 
l'un"  après  l'autre. 

Quelquefois  la  pierre,  après  s'être  foit  fentir 
dans  un  lieu  de  la  veffie ,  fuit  &  ne  fe  trouve 
plus  qus  par  moment ,  ou  bien  après  avoir  été 
faifie  avec  (es  tenettes,  elle  s'en  échappe,  &  ne 
fort  point  avec  elle  ;  ce  qui  efl  une  preuve  de 
fa  petiteffb.  Il  fnut  dans  ce  cas  employer  une 
tenette  moins  forte  ,  ou  une  de  celles  en  forme 
de  bec  de  canne  \  on  l'introduit  à  la  faveur  du 
doigt  indicateur  delà  main  gauche,  qu'on  a  pouffé 
précédemment  dans  la  playe,  ou  au  moyen  du 
bouton  qu'on  a  déjà  fait  entrer  dans  la  veffie, 
&  fur  la  vive-arrêre  duquel  on  la  fait  gliffer.  En 
d'autres  circonflaoces  ,  la  pierre,  quoique  facile  à 
trouver,  ne  peut  être  faifis,  parce  qu'elle  efl  pro- 
fondément engagée  dans  le  bas-fond  de  la  veffie; 
ce  cas  exige  qu'on  ait  recours  âux  tenettes  courbées. 
Mais  lorfqu'on  a  chargé  la  pierre,  il  ne  faut  paj 
la  tirer  comme  il  vient  d'être  dit-,  on  fent  aifé- 
ment  que ,  fi  on  difpofoit  les  mors  de  cet  infiru- 
ment en  haut  &  en  bas,  il  n'y  auroit  qu'une 
violence  exceffive  fur  le  col  de  la  veifie  &  fur 
le  trajet  de  la  plaie,  qui  pût  la  faire  fortir  dass 
cette  polition.  Il  faut  les  placer  l'une  à  droite  Se 
l'autre  à  gauche;  la  convexité  de  leur  courbure 
en  bas,  &  leur  concavité  en  haut.  Enfuite  on  tire 
les  tenettes  de  bas  en  haut,  afin  qu'elles  puiffent 
décrire  en  fortant,  une  courbe  qui  réponde  à  celle 
que  prélentent  les  os  pubis.  Si,  lorfqu'on  tient 
la  pierre  entre  les  mors  de  la  tenette,  les  bran- 
ches de  cet  infirument  fe  trouvent  fort  écartées 
l'une  de  l'autre,  il  efl  à  craindra  que  le  volume 
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êe  la  pierre  ce  foit  exccffif.  Cette  dîfpofirion 
peut  cependant  venir  de  ce  qu'elle  a  été  faiiie 
dans  un  fens  défavorable  ,  ou  de  ce  qu'elle  fe 
trouve  trop  près  de  la  jonction  des  mors.  Dans 
l'un  &  l'autre  cas,  il  faut  ouvrir  les  tenettes, 
pour  laiffer  échapper  la  pierre  &  la  faifir  de 
nouveau,  ou  la  repouffer  avec  l'extrémité  du 
bouton  pour  en  changer  la  pofition. 

il  y  a  des  pierres  que  la  veffie  embraffe  exacte- 
ment de  tout  côté,  &  qui  font  enfermées  dans  des 
efpèces  de  loges  qu'elles  fe  font  pratiquées  ,  ou 
au-dedans  de  la  proflate ,  où  elles  ont  pris  leurs 
accroifi'emens.  Ces  fortes  de  pierres  font  fort  diffi- 
ciles à  dégager  -,  quelquefois  on  y  parvient  avec 
le  doigî  introduit  profondément  dans  la  playe} 
quelquefois  ap:ès  avoir  fait  gliffer  la  tenette  juf- 
qu'au  lieu  qu'elles  occupent  ,  il  faut  commencer 
par  écarter  les  mors  de  cet  infiniment  en  divers 
fens,  afin  d'écarter  les  parois  de  la  veffie,  ou 
de  la  poche  qui  contient  la  pierre  ,  avant  de 
chercher  à  la  faifir.  Le  Frère  Corne  a  imaginé 
pour  ces  cas  ,  des  renettes  cempotées  de  deux 
branches ,  féparées  Tune  de  l'autre  ,  &  qui  ne  fe 
•rapprochent  que  quand  on  les  a  placées  fépa- 
lément  fur  les  côtés  de  la  pierre  ,  à  la  manière 
des  branches  du  forceps ,  dont  on  fe  fert  dans 
les  accouchemens  laborieux.  Si  la  pierre  étoit  d'un 
volume  exceffif ,  &  qu'il  ne  fût  pas  poffible  de 
l'extraire ,  fans  s'expofer  à  un  grand  délabrement , 
on  pourra  avoir  recours  à  l'opération  du  haut-ap- 
pareil ,  dont  le  danger  ne  feroit  guère  plus  grand 
qu'il  na  coutume  d'être  ,  pourvu  qu'on  n'eût  pas 
pouffé  trop  loin  les  tentatives,  pour  l'extraire  par- 
deffous  le  pubis,  &  qu'on  n'eût  pas  donné  lieu  à 
des  accidens  graves  ,  par  la  dilatation  du  col  de  la 
-veffie.  Avant  qu'on  fût  plus  inflruit  fur  cette  opé- 
ration ,  on  confeiiloit  de  brifer  la  pierre  dans  la 
veffie,  avec  des  tenettes  fortes  &  garnies  de 
pointes,  plus  (aillantes  que  les  autres j  &  dans  le 
cas  où  il  feroit  impofiible  d'y  réuffir ,  de  placer 
«ne  canule  à  demeure,  par  où  les  urines  puffenr 
s'écouler,  pendant  le  peu  de  tems  que  le  malade 
pourroit  furvivre  à  une  pareille  circonfiance. 

La  pierre  ôtée ,  il  faut  examiner  avec  foin 
•s'il  n'y  en  auroit  point  d'autres.  Lorfqu'elle 
préfeme  une  furface  inégale  &  raboteufe  ,  on  peut 
préfumer  qu'elle  eft  unique  ;  mais  fi  elle  eft  lifle  & 
polie,  &  qu'elle  préfente  quelques  facettes  appla- 
ties,  il  eft  vraifembiable  qu'il  y  en  a  d'autres  avec 
elle.  Alors  le  Chirurgien  porte  le  bouton  dans  la 
veffie ,  cherche  à  reconnoîire  avec  cet  inftrument , 
la  polition  des  pierres  qu'il  doit  ôter ,  &  il  les 
faifir  l'une  après  l'autre.  Cependant  fi ,  comme  il 
arrive  quelquefois,  leur  nombre  étoit  confidérable, 
ou  que  les  forces  du  malade  ne  lui  permiffent 
pas  de  fupporter  une  opération  auffi  longue  & 
auffi  laborieufe,  il  faudroit  renvoyer  à  un  autre 
tems  l'extraction  des  pierres  reftantes.  La  même 
conduite  devroit  être  qbfervée  ,  fi  on  rencontroit 
me  pierre  molle  qui  fe  brifat  en  éclat  entre  les 
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feors  de  ['infiniment  ,  &  qui  lailTat  dam  la  vefîîe 
un  grand  nombre  de  fragmens ,  ou  feulement  des 
graviers  difficiles  à  faifir.  On  feroit  encore  forcé 
d'y  avoir  recours ,  même  avant  d'avoir  procédé  à 
la  recherche  d'une  pierre  qu'on  croiroit  unique, 
s'il  furvenoit  une  hémotrhagie  qui  parût  mena- 
çante. C'efl  ce  qu'on  appelle  faire  l'opération  en 
deux  tems.  Dans  ce  dernier  cas ,  on  mettroit  une 
canule  dans  la  pîaye.  Dans  les  autres  on  pour- 
roit s'en  difpenfer,  pourvu  qu'on  ne  différât  pas 
trop  à  procéder  à  l'extraction  des  pierres  ou  gra- 
viers que  la  veffie  contiendroir encore,  &  que  l'on 
eût  l'attention  tous  les  jours,  ou  tous  les  deux 
jours,  d'introduire  le  doigt  indicateur  de  la  main 
droite  ,  bien  graiffé  dans  la  playe,  afin  d'en  pré- 
venir la  trop  prompte  agglutinauon. 

Cette  manière  d'opérer  en  deux  tems  remonte 
à  Franco,  le  même  qui  a  imaginé  le  Haut-Appa- 
reil ,  &  elle  lui  fait  honneur.  Elle  a  été  renou- 
veilée  dans  ces  derniers  tems,  par  M.  Marets 
habile  Chirurgien  à  Dijon,  qui  a  donné  à  ce  fu- 
jetun  Mémoire,  dans  le  premier  volume  de  ceux 
de  l'Académie  de  cette  Ville  -,  &  par  M.  Louis, 
qui  en  a  lu  un  fur  le  même  objet ,  dans  une 
des  Séances  publiques  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie.  On  ne  peut  difeonvenir  qu'elle  n'offre 
de  grands  avantages  ;  mais  l'expérience  apprend 
qu'il  ne  faut  pas  en  abnftr.  Il  m'eft  arrivé  de 
perdre  des  malades  à  qui  je  n'avois  pu  ôter  toutes 
leurs  pierres  ,  parce  que  les  accidens  qui  ont  cou- 
tume de  fuccéder  à  l'opération  ,  ayant  duré  juf- 
qu'à  leur  mort,  je  n'ai  pu  faifir  le  moment  d'ers 
faire  l'extraction.  J'en  ai  vu  d'autres ,  dont  la  playe 
s'éteit  fi  fort  réîrécie,  pendant  la  durée  de  la  fièvre 
&  de  la  tenfion  inflammatoire  dn  bas-ventre,  qu'il 
m'a  pas  été  impoffible  de  retrouver  le  chemin 
de  la  veffie ,  &.  que  j'ai  ■été  obligé  de  laiffer  fermer 
leur  playe,  quoique  je  fnffe  qui  leur  reftoit  encore 
des  fragmens  confidéral  les  de  pierres. 

Pour  l'ordinaire  cependant,  il  eft  facile  d'ôter, 
par  une  féconde  opération,  les  pierres  qui  ont 
échappé  à  la  première  ,  &  qu'on  n'a  pas  jugé  à 
propos  d'extraire ,  au  moment  où  l'on  venoit  d'ou« 
vrir  la  veffie.  Quelquefois  même  ces  pierres  ou 
fragmens  fortemfpontanémenr,  &  fe  trouvent  fur 
l'appareil.  Le  malade  placé  fur  le  bord  defon  lit, 
les  jambes  &  les  cuiffes  fléchies ,  on  commence 
par  introduire  dans  la  playe  une  fonde  de  poitrine,, 
avec  laquelle  on  fait  dans  la  veffie  des  injections 
deau  tiè  le  ,  ou  de  décoction  de  guimauve  ;  après 
quoi  on  procède  à  la  recherche  &  à  l'extraction  des 
corps  étrangers,  avec  des  tenettes  proportionnées 
à  leur  groffeur  •,  ce  que  j'ai  fait  à  plufieurs 
malades  ,  &  quelquefois  au  même  à  plufieurs 
reprifes  ,  fans  qu'ils  aient  donné  des  marques 
de  fenfibilité  trop  vive  ,  ou  qu'ils  aient  témoigné 
trop  de  répugnance  pour  les  tentatives  qui  on* 
fuivi  la  première. 

Les  pierres  enkyftées  demandent ,  pour  être 
extraites,,  des  procédés  différeras  de  ceux  dons 
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il  vient  d'être  fait  mention.  Liitre  croyoit  qu'on 
pourroit  les  difpofer  à  fortir  de  deux  manières 
différentes-,  vielles  font  peu  de  faillie  dans  la  vtiile , 
il  vouloit  qu'a*  ec  une  fonde  ,  introduite  dans  cet 
organe  ,  on  froifT'ât  la  parois  membraneufè  qui  les 
couvre,  après  avoir  pris  la  précaution  de  porter 
un  doigt  dans  le  reclum  pour  l'aflujetrir,  &  fa- 
ciliter l'action  de  l'infiriuner.t  i  fi  elles  font  Ail- 
lantes ,  il  prtfccivoit  de  les  faifir  avec  des  fenettes, 
&  de  mâcher  &  contondre  cette  même  parois 
membianeufe  ,  avec  les  pointes  &  afpérifés  qui 
s'élevoient  de  la  face  inrerne  &  concave  de  leurs 
mors.  La  fuppuration  devoit  détruire  la  parois 
interne  de  ta  loge,  dans  laquelle  la  pierre  étoit 
contenue,  &  ce  corps  tombé  dans  la  vtflïe  devoit 
être  facile  à  faifir  &  à  extraire.  On  sàpperçoit  àffcz 
que  cette  théorie  efi  fondée  fur  l'idée  que  Littre 
s'étoit  fermée  de  la  manière  dont  les  pierres  de- 
viennent enkyftëes ,  &  qu'elle  ne  peut  avoir  lieu 
dans  la  pratique. 

Garengeot,  après  lui,  a  ofé  porter  le  biftouri 
dans  la  VeHie  ,  pour  dégager  une  pierre  qui  occa- 
poit  une  poche  particulière  à  fa  parois  antérieure, 
derrière  le  pub:;.  Cet  infiniment  fut  entouré  d  une 
bandelette  de  linge,  dans  la  plus  grande  partie' de 
fa  longueur  ,  &  fut  conduit  fur  le  doigt  indicateur 
de  la  main  gauche  ,  qui  avoit  été  porté  plus  avant 
qu'il  avoit  été  poffible.  Le  malade  n'étoit  âgé  que 
dix  à  onze  ans,  &  par  conféquent  il  étoit  d'une 
texture  qui  favorifoit  cette,  opération.  Le  fuccès 
en  fut  heureux,  puisqu'elle  permit  de  dégager  & 
d'extraire  la  pierre  ,  &  que  l'enfant  guérit.  Ce- 
pendant il  y  a  beaucoup  de  cas  où  cet  exemple 
ne  pourroit  être  fuivi.  Si  ,  comme  il  arrive  fou- 
vent  ,  la  pierre  étoit  enfermée  dans  une  forte  de 
cul-de-fac,  dont  l'entrée  fur  plus  étroite  que  le 
fond  ,  &  que  fon  volume  fût  un  peu  confidérable  , 
on  ne  pourroit  donner  à  l  intifion  une  étendue 
fuffifante,  fans  s'expofer  à  ouvrir  la  veffie  dans 
toute  fon  épaiffeur ,  tk  fans  donner  lieu  à  une 
mort  certaine,  par  feffufion  des  urines  dans  le 
ventre. 

D'autres  ont  penfé  qu'on  pourroit,  fans  s'ex- 
pofer à  trop  d'inconvéniens  ,  faifir  la  pierre , 
tourner  les  tenettes  en  différens  fens ,  pour  dé- 
chirer les  adhérences  &  la  tirer  même  avec  force. 
On  voit  dans  le  Mémoire  de  Houfiet ,  fur  les 
pierres  enkyfiée;  de  la  vtflie,  que  la  Peyronie  mit 
ce  procédé  en  ufage,  fur  un  fujet  de  trente  & 
un  ans,  qu'il  tailla  à  l'Hôtel-Dieu.  La  pierre  ne 
réûfia  pas  long-temj  ;  on  vit  qu'elle  étoit  garnie 
de  portions  charnues  qui  avoient  fait  fes  adhérences 
avec  la  velfie.  L'opération  avoit  été  douloureufe , 
elie  fut  fuivie  d'une  effufion  de  fang  fort  abon- 
dante ,  à  laquelle  fuccédèrent  la  tenfion  du  ventre, 
le  hoquet ,  le  froid  des  extrémités ,  &  enfin  la 
mort. 

Enfin,  Le  Dran  a  réuni  à  dégager  une  pierre 
enkyflée,  au  moyen  d'injections  faites  à  la  faveur 
•4' une  canule ,  qu'il  a  huilée  à  d#meure  daHs  la 
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velîîe,  pendant  nrès  de  fix  femaine5.  La  pofition 
de  cette  pierre  lui  avoit  fair  ptéfùmer  qu'elle  étoit 
engagée  a  l'extrémité  de  l'uretère.  11  l'ébranloit  de 
rems-en-tems  avec  des  tenettes  ,  enfin  elle  tomba 
dans  la  vefiie,  d'uù  il  fut  aifé  de  la  tirer.  Sa  forme 
étoit  femblable  h  celle  d'un  cornichon  ,  &  elle 
avoir  été  retenue  par  fa  groffe  extrémité  ,  qui  n'a- 
voit  pu  fonir  de  1  uretère  ,  que  lorfque  les  parties 
eurent  été  relâchées ,  &  peut-être  anfiï ,  lorfque 
les  fecoufles  réitérées  qu'on  avoit  données  a  la 
pierre  ,  y  eurent  attiré -J|e  fuppuration  qui  la 
difpofa  à  p'êter.  Le  fuccès  de  Le  Dran  efi  d'autant 
plus  flatteur,  que connoiflant  Lés  circonfiances  de 
la  maladie,  il  n'a  Lit  courir  aucun  rifque  aux  ma- 
lade;. Ce  cas,  qui  doit  être  fort  rare,  efi  peut- 
être  le  fcul  où  l'on  piiiffe  fe  promettre  du  fuccès 
de  l'extraction  des  pierres  enkyflées  -,  dans  tous 
lt.î  autres,  il  n'y  a  rien  à  efpérer  pour  le  falut  du 
malade.  Si  l'on  rencor  troit  des  cas  de  cette  efpèce, 

.  il  feroit  plus  prudent  de  laiffer  les  pierres,  &  de 
faire  cicatrifer  la  playe,  que  d'expoftr  le  malade 
à  ure  pet  te  prefqu'afîùrée,  en  s'obflinantà  voulo;r 
les  tirer.  CircunfpeBi  cft  ,  dit  Tulpius  en  parlant 
de  ces  fortes  de  cas ,  Lithotomi  fluctuantes  qui~ 
dem  calculas  educere  ,  fed  qui  inter  utramque  tum- 
cam  dditefcunt ,  pfudenter  reienquere. 

L'opération  par  l'Appareil  Latéral  étant  ainil 
terminée ,  il  ne  refic  plus  qu'à  panfer  le  malade. 
On  commence  par  le  délier  ;  on  le  porte  en- 
fiire  dans  un  lit  garni  d'alaifes,  où  on  le  laiffe 
pendant  quelque  tems,  fans  rien  mettre  fur  la 
playe,  afin  de  lui  donner  le  teins  de  fe  dégorger. 
Peut-être  feroit-il  encore  mieux  de  n'y  rien  ap- 
pliquer pendant  tout  le  traitement  jufqu'à  la  gué-» 
rifon ,  fe  contentant  de  fomenter,  de  tems-en- tems, 
le  périnée,  avec  une  décoclion  émolliente  &  réfo- 
lùtire ,  pour  empêcher  l'impreffion  des  urines  , 
dont  il  efi  perpétuellement  baigné  les  preriiiers 
jours.  Mais  l'ufage  veut  qu'on  mette  un  pluma- 
cean,  des  comprefTes  ,  un  bandage  en  double  T, 
&  fur- tout  un  troufTe--bourfes ,  qui  eft  extrême-, 
ment  néceffaire  pour  empêcher  le  ferotum  dedef* 
cendre  trop  bas,  &  prévenir  les  engjrgemens  qui 

■  ont  coutume  de  s'y  faire.  Les  panfemens  doi- 
vent être  fréquemment  renouvel  lés  ,  &  continués 
jufqu'à  la  guérifon  :  ce  qui  n'a  guère  lieu  avant 
la  feptième  ou  huitième  femaine. 
Les  avantages  de  l'Appareil-Latéral,  tel  que  nous 
l'avons  expofé ,  font  ceux  que  Méry  reconnoifToit 
dans  la  manière  détailler  du  Frère  Jacques ,  pour- 
vu qu'on  y  employât  un  cathéter,  garni  d'une 
canelure  propre  à  diriger  le  lithotome ,  &  qu'elle 
fût  pratiquée  par  des  gens  habiles.  11  expofe  beau- 
coup moins  à  l'engorgement  des  boudés ,  parce 
que  l'incifion  commençant  fort  bas,  elles  ne  re- 
viennent point  après  l'opération  vis-à-vis  la  place 
de  l'urètre.  L'irritation,  la  douleur  exceffive,  & 
l'inflammation  des  parties  intérieures ,  fuites  né- 

1  ceffaircs  de  l'extenfion  forcée,  &  du  déchirement 

*  que  la  partie  membraneufè  de  l'urètre  &  du  col  de 

la  velfic 
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la  veflie  éprouvent  dans  le  grand-appareil,n'arr îvent 
pasauffi  (on  vent ,  parce  que  ces  parties  font  incifées, 
au  lieu  d'êrre  Amplement  dilatées.  L'extraclion 
de  la  pierre  fe  faifant  par  la  partie  la  plus  large 
de  l'angle  que  forment  les  os  pubis,  eft  beaucoup 
plus  facile.  La  difpofition  de  la  playe ,  qui  re- 
préfente  un  triangle  fcalêne ,  dont  nn  des  côtés 
répond  à  l'inreftin  ,  le  fécond  aux  tégumens,  & 
le  troilîème  defcend  obliquement  du  col  de  la 
veflie  jufqu'au  bas  du  périnée,  permet  un  écoule- 
ment libre  aux  urines  &  au  pus.  Enfin  l'incon- 
tinence des  urines ,  les  fiftules&  l'impuiflance  font 
moins  à  craindre.  Cependant  on  ne  peut  pas  dire 
que  ces  accidens  ne  puiflent  quelquefois  avoir  lieu  j 
aufiï  le  Chirurgien  doit-il  mettre  toute  fon  atten- 
tion à  les  prévenir ,  en  donnant  à  la  playe  l'éten- 
due que  permet  la  nature  des  parties  incifées,  en 
couvrant  les  bourfes  après  l'opération  avec  un  dé- 
fenfif ,  tel  que  le  blanc  d'œuf  battu  avec  de  l'eau- 
de-vie,  &  une  petite  quantité  d'alun  en  poudre, 
en  tenant  les  malades  à  une  boiftbn  abondante  & 
à  un  régime  févère  \  en  le  faifant  faigner  fi  le 
pouls  eft  fort ,  en  mettant  fur  le  ventre  des  fla- 
nelles ,  trempées  dans  des  fomentations  ou  des 
embrocations  émollientes  •,  enfin  ,  en  donnant  de 
légers  narcotiques,  pour  diflîper  lefpafme  &  faire 
cefler  la  douleur.  11  doit  aufli  fe  mettre  en  garde 
contre  I'hémorrhagie  ,  qui  furvient  afl'ez  fréquem- 
ment à  la  fuite  rie  l'opération  ,  notamment  félon 
le  procède  de  Chefelden,  &  qui  efl  un  des  in- 
convéniens  le  plus  grand  de  l'Appareil- Latéral. 
Pour  l'ordinaire,  on  y  remédie  affez  aifémenr,  par 
l'introduclion  d'une  canule  garnie  de  linge  & 
d'agaric  ,  qu'on  pouffe  jufque  dans  la  veflie.  Cette 
canuîe  doit  refter  dans  la  playe  jufqu'à  ce  que 
la  fuppuration  foit  bien  établie. 

L'Appareil  -  Latéral  a  varié  ,  relativement  aux 
procédés  que  les  dirférens  PratLitns  ont  employé, 
pour  faire  la  feclion  des  parties  qui  y  font  inté- 
refTées.  Nous  allons  actuellement  nous  occuper  de 
chacun  ,  pour  donner  à  cette  matière  toute  l'éten- 
due dont  elle  efl  fufceptible ,  &  nous  commence- 
rons par  celui  de  Le  Dran. 

Procédé  de  Le  Dran. 

Après  avoir  bien  difpofé  le  malade,  il  faut  faire 
au  périnée  une  incifion ,  qui  commence  vis-à-vis  la 
partie  inférieure  du  pubis ,  &  qui  s'étende  un 
pouce  &  demi  au-delTous  de  celle  qui  fe  pra- 
liquoit  pour  le  grarid-appareii.  Cette  incifion  doit 
iméreffer  l'urètre  datîs  toute  fon  érendue  ,  jufqu'au 
bulbe  inclafivedtnenf.  On  introduira  le  long  de  la 
partie  membraneufe  de  ce  canal,  une  fonde  ca- 
nelée  ,  droite  &  garnie  d'une  languette  à  fon  ex- 
trémité ,  pour  qu'elle  puifle  gliflYr  plus  aifément 
dans  la  canelure  du  cathéter.  Lorfque  cette  ionde 
efl  parvenue  dans  ce  vifcète,  on  ô'e  le  cathéter, 
on  cherche  à  reconnoître  le  volume  de  la  pierre, 
&  on  dirige  la  c.anehire  de  la  fonde  vers  l'inter- 
Ckirurgie.Tome  H.  Jl.e  Partie. 
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valle  qui  eft  cnirel'anus  &  la  tubérofité  de  l'ifchium; 
après  quoi ,  tenant  cet  inflrumenr  dans  une  direc- 
tion horizontale ,  on  introduit  un  biflouri  convexe , 
large  de  fixlignes  ,long  de  feptà  huit ,  avec  lequel 
on  coupe  la  partie  membraneufe  de  l'urètre  &  le 
col  de  la  veflie.  Il  ne  refte  plus  qu'à  fubftituer  un 
gorgeretà  ce  biflouri,  &  à  finir  l'opération  comme 
il  efl  d'ufage. 

-  Quoique  Le  Dran  n'ait  pas  dit  quelle  direction 
il  convient  de  donner  à  l'incifion  des  parties  ex- 
térieures ,  il  eft  évident  qu'elle  doit  defeendre  obli- 
quement depuis  le  raphé  jufqu'au-dedans  de  la  tu- 
bérofité de  l'ifchium.  Par  ce  moyen  ,  aufli  fimple 
que  facile  ,  on  incife  les  parties  qui  doivent  don- 
ner iftue  à  la  pierre ,  dans  le  lieu  le  plus  favorable 
à  fa  fortie  >  &  on  fe  procure  tous  les  avantages  de 
l'appareil-latéral,fans  s'expofer  aux  hémorrhagies , 
qui  en  font  quelquefois  la  fuite.  Le  trajet  de  l'in- 
cifion ne  repréfente  pas  un  triangle  fealéne,  comme 
dans  la  méthode  de  Chefelden  -,  mais  il  ne  permet 
pas  moins  l'écoulement  des  urines  &  des  mucofités, 
qui  s'échappent  prefque  continuellement  de  la 
veflie,  les  premiers  jours  de  l'opération.  On  verra 
par  la  fuite,  que  la  manière  de  tailler  la  plus  avan- 
tageufe  ,  telle  que  celle  de  Moreau  ,  de  Pouteau  , 
&  de  Hawkins ,  approchent  beaucoup  de  celle 
que  aous  venons  de  décrire. 

Procédé  du  Frère  Corne. 

Le  Dran  publia  fon  procédé  en  1741  ;  mais  >  et» 
1748,  le  Frère  Côme ,  Feuillant,  dont  nous  avons 
déjà  eu  occafion  de  parler,  en  traitant  de  la  mé- 
thode par  le  haut-appareil ,  en  découvrit  un  au- 
tre, qui  confifte  à  couper  le  col  de  la  veflie,  de 
dedans  &  en  dehors ,  avec  un  infiniment  d'une 
forme  particulière ,  auquel  il  a  donné  le  nom  de 
Lithotome  caché.  Frère  Côme  ne  s'attribuoit  pas 
l'invention decef  infiniment, il convenoit  de  l'ana- 
logie qu'il  avoit  avec  le  biflouri  herniaire  ,  qu'on 
dit  avoir  été  imaginé  par  Bienaife  ,  un  des  Mem- 
bres &  Reflaurateur  du  Collège  de  Chirurgie  de 
Paris-,  &  i!  ajoutoit  qu'il  n'avoitfait  que  l'appro- 
prier à  l'opération  de  la  Taille.  La  longueur  du 
lithotome  caché  efl  de  neuf  pouces  -,  il  efl  compofé 
d'une  tige  &  d'un  manche.  La  tige  légèrement 
courbée  ,  de  la  grofleur  d'un  tuyau  de  plume  à 
écrite.,  &  longue  de  quatre  pouces  &  demie, 
efl  évidée  &  forme  une  gaîne  ,  dans  laquelle  eft 
renfermée  une  lame  tranchante  de  même  longueur. 
Elle  eft  terminée  ,  à  fon  extrémité,  par  une  lan- 
guette applatie ,  longue  de  trois  lignes.  Du  côté 
du  manche ,  cette  tige  devient  infenriblement  plus 
grofle  ,  &  porte  le  noyau  d'une  groffé  bafcule  , 
qui  tient  à  la  lame  tranchante ,  &  par  le  moyen  de 
laquelle  cette  lame  fort  de  la  gaîne  qui  la  renfer- 
me, &  une  autre  bafcule  plus  petite,  qui  s'en- 
gage dan?  les  hoches  pratiquées  au  haut  du  manche. 
|  Celui-ci ,  traverfé  par  une  mèche  qui  tient  au  refle 
i  de  l'inftrument ,  eft  taillé  à  fix  faces  ou  pans  iné- 
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gaux ,  &  tourne  fur  lui-même  ,  de  forte  que  la  pe- 
tite bafcule ,  entrant  dans  les  hoches  qui  répondent 
à  fes  pans ,  fixe  l'inftrument  au  point  où  on  le  veut. 
Les  pans  du  manche  plus  ou  moins  élevés ,  per- 
mettent à  la  grande  bafcule  de  l'abajfTer  plus  ou 
moins ,  &  par  conséquent  à  la  lame  tranchante  de 
fonir  de  la  gaine  d'une  même  quantité.  Les  pans 
font  numérotés  5,7,0,  ri;  13  &  1 5  ;  ainfi , 
on  peut  à  volonté  faire  au  col  de  la  veiné  ,  une 
incifion  qui  ait  l'une  de  ces  fix  dimenfions,  &  qui 
ait  depuis  cinq  jufqu'à  quinze  l'gnes  de  profon- 
deur. Voyei  les  Planches  qui  ont  rapport  à  cet 
Article, 

Pour  fe  fervir  de  cet  infiniment,  en  place  & 
l'on  afihjettit  le  malade  comme  dans  lts  autres 
méthodes  de  pratiquer  l'appareil- latéral  ,  &  après 
avoir  paffé  un  cathéter  dans  la  vefiie,  on  fait  au 
périnée  une  incifion  oblique,  qui  ouvre  les  tégu- 
ment ,  deuuis  le  raphé  jufqu'ati-dedans  de  la  tu-  ^ 
bérof  té  de  l'ifchium  ,  &  l'on  entame  le  canal  de 
l'urètre  ci  la  longueur  d'un  dtmi-pouce  ,  du  côté 
de  l'angle  fupérieur  de  la  pls)e.  Le  bifiouri,qui  a 
fervi  à  cène  partie  de  l'opération,  doit  refier  engagé 
dans  la  îame  du  cathérer,  pour  fervir  de  guide 
à  la  lanceue  du  lithotome  caché  ,  qu'on  a  di'pofé 
d'une  manière  convenable  à  la  groffeurde  la  pierre. 
On  l'y  fait  glilTer ,  &  loïfqu'elle  y  efi  parvenue, 
on  ôte  le  bifiouri ,  &  prenant  le  manche  du  ca- 
théier  de  la  main  gauche ,  on  l'amène  un  peu  à 
foi ,  pendant  qu'on  pouffe  le  lithoiome  jufque  dans 
la  vcllie  ,  en  tenant  le  manche  de  cet  infiniment 
aufii  bas  qu'on  le  peut.  On  dégage  alors,  &  on 
ôte  le  cathéter  *,  après  quai ,  cherchant  encore  à 
reconnoître  la  pierre  avec  la  tige  du  lithoiome,  on 
voit  fi  l'on  a  bien  efikné  le  volume  ,  &  fi  le  degré 
d'ouverture  qu'on  a  donné  à  cet  infiniment  lui 
convient.  Si  celui-ci  efi  bien  difpofé,  on  en  porte 
la  tige  tous  la  voûte  du  pubis  -,  on  donne  an  manche 
la  pôfition  qu'il  doit  avoir  ,  pour  que  la  coupe  foie 
parallèle  à  celle  des  tt'gumens,  on  abaiffe  la  bafcule 
qui  tient  à  la  lame  tranchante  -,  on  tire  à  foi  I'infiru- 
inent  ouvert,  dans  une  direction  parfaitement  ho- 
rizontale ,  jufqu'à  ce  qu'on  juge,  à  la  longueur 
dont  il  efi  forti  de  la  pJaye  ,  &  au  défaut  de 
•éfiftince  qu'on  éprouve,  que  la  profiate  &  le 
col  de  la  vefiie  font  coupé;  -,  après  quoi  on  achevé 
de  la  tirer  en  abaifïant  le  poignet ,  de  peur  de  don- 
ner trop  de  profondeur  à  l'incifion  des  parties  qui 
avoifirent  le  rectum.  Cela  fait,  il  ne  refie  plus 
qu'à  introduire  dans  la  pïaye  un  gorgeret  ou  un 
bouton  ,  fur  lequel  on  conduira  les  tenettts  ,  ou 
à  porter  celles-ci  furie  doigt  indicateur  de  iamain 
gauche,  tk  à  procéder  à  la  recherche  &  à  l'extrac- 
tion de  la  pierre. 

Le  procédé  du  Frère  Côme  a  tous  les  avan- 
tages de  l'appareil  latéral-,  l'exécution  en  efi  facile, 
on  opère  avec  plus  de  précifion  que  dans  la  mé- 
tho  le  de  Chefelden;  le  col  de  la  vefiie  efi  incifé 
plus  nettement  ;  on  donne  à  la  coupe  des  parties 
intérieures  des  dimenfions  plus  étendues ,  &  qui 
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permettent  de  faire  l'extraction  de  la  pierre  fans 

caufer  autant  de  délabrement.  Le  Frère  Côme  fe 
flattoit  fans  doute  d'être  le  premier  qui  eût  confeillé 
de  placer  le  malade  dans  une  fituation  horizon- 
tale ,  puifqu'il  s'efi  fort  étendu  fur  l'utilité  de 
cette  fituation.  Il  ne  faifoit  que  des  panfemens 
très-fimples ,  en  quoi  il  avoit  été  prévenu  par  le 
Frère  Jacques  &  d'autres.  Enfin ,  il  croyoit 
que  l'incifion  de  la  veflîe  avoir  une  étendue  fixe 
&  déterminée ,  par  le  degré  d'ouverture  de  fort 
infiniment ,  &  que  cette  incifion  pourroit  fans 
danger  être  anAi  grande  que  le  volume  de  la  pierre 
pourroit  l'exiger.  L'txpérience  a  fait  voir  qu'il 
fe  trompoit  fur  le  premier  point ,  &  que  for.venl 
le  col  de  la  velfie  étoit  coupé  moins  profondé- 
ment chez  ceux  fur  qui  on  l'avoit  employé  aux 
numéros  1 3  ou  15  par  exemple  ,  qu'à  ceux  lur  qui 
on  l'avoit  employé  aux  numéros  5  &  7  ,  ce  qui 
^  doit  effectivement  arriver  fuivant  le  degré  de  con- 
traction du  col  de  la  vefiie.  Si  cette  partie  a 
beaucoup  de  reffort,  &  qu'elle  ne  fe  laifie  dilater 
qu'avec  ptine,  par  l'écartement  de  la  lame  tran- 
chante d'avec  la  gaîne  qui  la  renferme,  elle  fera 
coupée  plus  avant  que  fi  elle  efi  lâche  &  fans 
action.  Quant  à  la  facilité  de  faire  l'incifion  pro- 
portionnée au  volume  de  la  pierre  ,  elle  pourroit 
être  dsngereufe,  fi  on  s'y  laiffoit  aller,  en  ce  que 
lafeétion  iméreflant toute  l'épai fleur  de  laprofiate, 
&  fe  portant  jufqu'à  la  partie  membraneufe  de  la 
vefiie  ,  on  coureroit  rifque  d'entamer  des  parties 
qu'il  efieffentiel  de  ménager.  D'ailleurs  cela  n'eft 
rien  moins  que  néceffaire -,  car,  lorfque  le  col 
de  la  vefiie  &  la  profiate  ont  été  incifés,  à  une 
médiocre  profondeur  ,  ces  parties  fe  dilatent 
enfuite ,  autant  qu'il  efi  nécefl'aire ,  pour  la  fortie 
des  pierres  dont  l'extraction  efi  polfible. 

On  a  reproché  au  procédé  du  Frère  Côme 
d'expofer  plus  que  les  autres  manières  de  prati- 
quer l  appareil-laréra!,  à  l'infiltration  &  à  l'inflam- 
mation gangreneufe  des  bourfes,  accident  qu'on 
pourroit  éviter  en  faifant  la  fechon  plus  bas  qu'il 
ne  la  recommandoit.  On  a  dit  que  l'étendue  de 
la  coupe ,  faite  au  col  de  la  vefiie ,  pouvoit  va-- 
rier  ,  fuivant  que  le  manche  de  1  infirument  efi 
tenu  plus  haut  ou  plus  bas  ;  mais  cela  n'arrivera 
pas  fi  l'on  opère  fuivant  les  règles  preferire;.  Cette 
opération  ,  a-t  on  ajouté,  expole quelquefois  à  des 
hémorrhagies  intérieures  qu'on  ne  peut  arrêter, 
parce  qu'elles  dépendent  de  la  feclion  de  la  mem- 
brane interne  de  la  vefiie  au-deià  de  fon  col.  On 
ne  peut  difeonvenir  que  cet  inconvénient  ne  doive 
fouvent  avoir  lieu  ,  lorfqu'on  lève  la  main  qui  tient 
l'mfirument,  parce  que  !a  lamedefand  à  propor- 
tion. C'eft  encore  une  faute  de  l'opérateur  plus 
que  de  l'opirarion ,  &  même  il  efi  prefqu'impoflible 
de  l'éviter,  (i  la  vefïîé  efi  contractée  avec  force  au 
moment  où  le  lithoiome  doit  en  foi  tir,  &  c'efi  un 
mal  d'autant  plus  grand  ,  qu'il  n'y  a  aucun  remède 
à  lui  oppofer.  On  ne  pourroit  que  faire  des  injec- 
tions afiringeateî ,  qui,  fi  elles  avoient  affez  d'énat- 
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gie  pour  s'oppofer  à  l'écoulement  du  fang,  blef- 
lëroient  les  parois  de  la  veflie.  L'hétnorrhagie  de- 
pendantede  l'ouverture  des  artères  horizontales  du 
périnée  ,  efi  encore  un  des  inconvéniens  de  ce  pro- 
cédé ,  on  l'a  reproché  également  à  celui  de  Chefel- 
den.  Mais  cet  accident  eft  commun  à  tous  ceux  qu'on 
a  imaginé  pour  pratiquer  l'appareil  latéral;  il  y  en 
a  peu  qui  en  foient  exempts ,  peut-être  cependant 
auroit-il  moins  fréquemment  lieu  ,  fi  l'on  prenait 
la  précaution  de  baifler  le  manche  de  l'inflrument 
à  l'inftant  où  l'on  eft  fur  que  le  corps  de  la  velîîe 
&  de  la  proflate  font  incifés. 

M.  Caqué  ,  habile  Chirurgien  de  Rheims ,  a 
propofé,  pour  rendre  le  procédé  du  Frère  Corne 
plus  fûr,  d'émoufier  le  tranchant  du  lithotome 
caché,  à  fon  extrémité,  de  la  longueur  d'un  demi- 
pouce  ,  &  de  retirer  cet  infiniment  à  foi  avant  d'en 
abaiffer  la  lame  ,  au  moyen  de  fa  bafcule,  de 
manière  qu'elle  ne  foit  pas  engagée  déplus  d'un 
•pouce  dans  la  veille,  Enfaifant  la  correction  dont 
il  s'agit  ,  cette  lame  doit  avoir  bien  peu  d'aclion, 
puifqu'il  rse  lui  refte  plus  qu'un  pouce  de  tran- 
chant. Par  conféquent  le  col  de  la  vtfîie  ne  peut 
être  entamé  profondément  ,  quelqu'écartement 
qu'on  donne  à  la  lame  du  lithotome.  D'autres  ont 
imaginé  d'armer  cet  infiniment  d'un  gorgeret , 
femblable  à  celui  que  porte  le  lithotome  de  Tho- 
mas ,  ce  qui  empêche  que  l'aclion  par  laquelle 
on  doit  appuyer  la  nge  de  l'inflrument  fous  la 
voûte  du  pubis,  ne  blefie  la  parois  de  l'urètre, 
fur  laquelle  elle  porte,  &  donne  plus  de  facilité 
pour  l'introduérion  des  inftrumens  qui  doivent 
fuccéder  au  lithotome. 

Procède  de  Moreau. 

Moreau,  Chirurgien  en  chef  de  l'Hôtel-Dieu 
de  Paris,  vers  le  milieu  de  ce  fièele ,  fe  fervoit 
d'un  lithotome  ,  dont  la  lame  renfermée  dans 
une  ch;ifl"e  d'écaillé  ,  comme  ceux  dont  on  faifoit 
autrefois  ufagedans  legrand-apparei!,-étoit  longue 
de  trois  pouces  &  Wemi ,  tranchante  des  deux 
côtés  ,  étroite  &  pir  conféquent  fort  aiguë.  Cet 
infiniment  ouvert ,  eft  fixé  par  une  bandelette  de 
linge  ,  qui  ne  laine  à  nud  qu'une  étendue  d'un 
pouce  ou  de  quinze  lignes.  Le  malade  efi  placé 
fur  l'extrémité  d'une  table  ,  afiujetti  avec  des  liens 
&  foutenu  par  des  Aides,  à  la  manière  du  Frère 
Côme  ,  &  de  ceux  qui  l'ont  précédé.  Le  cathérer 
introduit  dans  la  veffië  ,  &  incliné  de  manière  que 
fa  convexité  fafie  faillie  du  côté  du  périnée,  les 
bourfes  font  relevées  par  un  Aide,  qui  paffe  la 
main  gauche  défais.  Le  Chirurgien  à  genou,  & 
tenant  lui-même  le  manche  du  cathéter,  fait  aux 
tégumens,  avec  fon  infiniment  qu'il  tient  comme 
une  plume  à  écrite,  une  incifion  oblique-,  puis 
il  cherche  ,  avec  le  doigt  indicateur  de  la  main 
droite  porté  dans  la  playe,  à  s  afturer  de  la  pofi- 
tion de  la  canelure  de  la  fonde,  dans  laquelle 
II  plonge  la  pointe  é  tfon  lithotome,  Loriqu'eile 
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y  eft  introduite  ,  il  Ja  fait  glifler  dans  !a  veflie  > 
çn  amenant  un  peu  à  lui  la  plaque  du  cathéter. 
Jufque-Ià  il  avoît  tenu  ie  'xSûâC&e du  lithotome  fort 
bas,  afin  crue  fa  pointe  na  s'échappât  pas  de  la  c~â-' 
nelure  qui  lui  fert  de  guide-,  mais,  lorfqu'il  eft 
arrivé  à  l'extrémité  de  cette  canelure,  il  le  relèva 
de  manière  que  la  pointe  de  l'inflrument  s'éloigne 
du  bec  du  cathéter ,  en  faifant  avec  lui  un  angle 
plus  ou  moins  ouvert  ,  fuivant  l'étendue  &  la  pro- 
fondeur de  l'incifion  qu'il  fe  propofe  de  faire  à  la 
proflate.  il  tourne  fa  lame  obliquement  en  bas  & 
en-dehors ,  vers  la  tubérofité  de  l'ifchium,  &  le 
retire  en  coupant  la  profiate  &  le  col  de  la  veflie. 
Lorfque  ie  défaut  de  téfifiance  &  la  quantité  dont 
il  a  retiré  le  lithotome  ,  indiquent  que  ce;  obflacle 
eft  franchi ,  il  abaille  le  manche  du  lithotome,  dont 
la  pointe  fe  relève  &  s'approche  du  cathéter  ,  &  il 
achevé  l'opération  en  le  tirant  dans  cette  dernière 
pofition.  Le  refle  fe  fait  comme  dans  les  autres 
méthodes. 

Le  but  que  Moreau  fe  propofoit,  éroif  d'enta- 
mer profondément  la  profiate  &  le  col  de  la  veflie, 
fans  intérefier les  artères  horizontales  du  périnée, 
dont  la  feclioneft  prefqu'infaillible  dans  le  procédé 
de  Chefclden  ,  &  dans  celui  du  Frère  Côme.  Pour 
cela,  il  vouloir  qu'on  fit  l'incifion  rie  manière  à 
donner  au  trajet  de  la  playe  la  forme  d'un  double 
triangle ,  dont  un  intérieur  a  fa  bafe  au  col  de  la 
veflie,  &  l'autre  extérieur  a  le  fien  à  la  playe  des 
fégumens.  Ces  deux  triangles  fe  rencontrent  par 
leur  Commet ,  311  milieu  de  l'intervalle  qui  fe  trouve 
entre  le  périnée  &  le  col  de  la  veflie.  Si  ,  après 
avoir  élevé  le  manche  du  lithoiome,  on  le  retiroit- 
à  foi  dans  la  même  pofition,  le  trajet  de  l'incifion 
n'en  repréfenteroit  qu'un  ,  &  les  grailles  qui  avoi- 
rment  le  col  de  la  veflie  &  le  reclum  ,  ainfi  que 
celles  qui  occupent  le  périnée,  feroient  coupées 
d'autant  plus  profondément ,  que  l'ang'e  formé 
par  la  lame  de  cet  infiniment,  &  par  le  bec  du  ca- 
théter, feroir  plus  ouvert.  Mais ,  en  abaifiant  le 
manche  du  lithotome,  pour  en  ramener  la  lama 
vers  la  canelure  du  cathérer,  auflî-tôt  que  la 
proflate  &  le  col  de  la  veflie  font  coupés,  non- 
feulement  on  décrit  le  double  triangle  dont  nous 
venons  de  parler,  mais  encore  on  ne  touche  point 
aux  graifles  &  aux  vaifleaux  qui  les  traverfent.  On 
pounoit  objecter  que  ces  graifles  doivent  fairs 
obfticle  à  l'ir.trodnclion  &  à  la  forrie  des  inflru- 
mtns,  &  fur- tout  à  l'écoulement  des  urines,  des 
gravierSj&  du  pus  qui  fuccède  à  l'opération.  Mo- 
reau penfoir  qu'elles  dévoient  s'affaifier  par  les 
différente*  tentatives  qu'exigent  la  recherche  & 
l'extraclion  de  la  pierre,  &  que  leur  confervarion 
met  à  l'abri  de  l'hémorrhagie  ,  fans  expofer  à  au- 
cun inconvénient.  Ce  qu'il  y  a  de  fûr,  c'efl  qu'il 
a  obtenu  de  nombreux  fuccès  ,  &  que  ceux  qu'il 
a  pris  la  peine  d'infiruire,en  ont  eu  également.  Le 
feu!  reproche  qu'on  puifle  faire  à  fon  procédé,  eft 
qu'il  efl  plus  difficile  que  les  autres,  &  qu'il  exige 
qu'on  s'y  foit  exercé  plus  fouvenr.  Mais  ce  repro- 
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«he  eft  bien  léger ,  en  comparaifon  de  l'avantage  T 
ineftimable  dont  il  eft  accorr.paené.  T. a  fXr«,~  J-  1 

l'infirum^m      "  .  _  -r   m« 

 .  uc  iiioreau  ,  «  les  mouvemens  combi- 
nés qu'il  lui  fait  éxécuer ,  femblent  rappracher  fon 
procédé  de  celui  de  Raw,  plus  qu'aucun  de  ceux  qui 
font  connus. 

Procède  de  Fouteau. 

Poufeau  ,  Chirurgien  de  Lyon,  pour  faire  l'in- 
cifion  de  la  proftate  &  du  col  de  la  veffie,  avec 
toute  la  précifion  poffible ,  avoit  imaginé  d'em- 
ployer des  lithotomes  de  langueur  différente ,  qui 
doivent  être  conduits  le  long  de  la  fonde  canelée 
droite ,  garnie  d'une  languette  fembtable  à  celle  du 
conducteur  mâle  ou  d'un  gorgeret  ordinaire.  A  l'une 
de  fes  exirtmités  étoient  deux  jumelles  ,  en- 
tre lefquelles  le  lithotome  devoit  cire  introduit. 
Cette  fonde étoit  en  outre  furmontée  d'un  niveau, 
qui  intiiquoit  la  polîtion  qu'on  devoit  lui  donner 
pour  que  la  canelure  regardât  obliquement  en- 
deffus  &  en  bas.  Sans  doute  cet  inftrument  lui  a 
paru  «rop  compliqué  &  d'un  ufage  trop  difficile,  i 
puifqu'il  ne  la  point  décrit  dans  fes  Mélanges  de  J 
Chirurgie  ,  imprimé?  en  1760,  &  qu'il  n'en  eft  pas 
parlé  dans,  fes  Œuvres  Pofthumes,  publiés  en  1788. 
Ceux  qu'il  leur  a  fubflîiués  font  plus  fimples  j  ils 
confident  en  un  cathéter  ordinaire,  dont  le  man- 
che ,  moins  long  que  les  antres ,  eft  terminé  par 
un  anneau  ,  &  en  une  efpècé  de  couteau  ,  fixé  fur 
un  manche  folide  ,  &  qui  diffère  peu  de  celui  de 
Chefeldcn. 

Le  malade  fitué  eft  aftujerri  ,  &  le  caihëter  in- 
troduit dans  la  veffie  ;  Pouteau  tenoit  lui-même  cet 
inftrument,  en  parfont  le  petit  doigt  de  la  main 
gauche  dans  l'anneau  qui  le  termine  ,  pour  avoir 
la  facilité  de  relever  les  bounes ,  &  de  tendre  les 
tégumens  du  périnée ,  avec  les  autres  doigts  de 
ceite  main.  Tout  étant  ainfi  difpofé,  il  prenoit 
le  lithotome  avec  la  main  droite,  &  incifoit  les 
tégumens  du  péiinée,  entre  l'anus  &  la  tubéro- 
fité  de  l'ifchium  ;  puis,  après  s'être  afluré  qu-  la 
cantlure  de  la  fonde  étoit  placée  vis  à-vis  l'inci- 
fion  ,  il  reprenoil  le  lithotome ,  fur  lequel  il  pla- 
çoii  le  doigt  index  ,  de  manière  que  l'extrémité  de 
ce  doigt  entré,  paflât  la  pointe  de  1  inftrument , 
pour  fentir  la  faillie  du  cathéter.  Il  retiroit  ce  doigt 
fur  le  dos  du  lithotome  ,  afin  d'en  pouffer  la  pointe 
dans  la  canelure  du  cathéter,  &  il  lafaifoit  gliffer 
jufque  dans  la  veffie.  L'incifipn  commençant  à  la 
pn rois  inférieure  du  bulbe  de  l'urètre,  dfupoit  la 
portion  msmbraneufe  de  ce  canal ,  &  la  plus  grande  t 
partie  de  l'épaiffeur  de  la  proftate.  L'introduction 
du  bec  du  gorgeret  dans  la  canelure  du  cathéter, 
fe  faifoit  comme  celle  de  la  pointe  du  lithotome: ; 
les*  tenettes  étoient  introduites  avec  lenteur,  pour 
ne  rien  forcer  ,  &  le  refte  fe  pafloit  cornue  dans 
les  autres  procédés  dont  nous  avons  parlé. 

Ce  procédé  de  Pouteau ,  fembalable  en  appa- 
rence à  celui  de  Chelelden  ,  en  diffère  eflentieile- 
ment,  en  ce  que  le  lithotome  introduit  dans  la 
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veflie,  n'en  étant  pas  retiré  obliquement  en-deffiis 
&  en  bas,  les  graines  du  voifinage,  &  les  vaiffeaux 
qu'elles  renferment ,  ne  font  pas  entamées.  L'inci- 
fion  des  parties  intérieures  n'a  d'autre  étendue  que 
celle  qui  réfulte  de  la  longueur  plus  ou  moins- 
grande  de  l'inflrument  ;  &  fon  trajet,  au  lieu  d'ï- 
voir  ta  forme  d'un  triangle ,  a  celle  d'un  enton- 
noir, dont  l'ouverture  eft  évafée  &  le  bec  alongé. 
Si  ce  procédé  pouvoit  être  comparé  à  un  autre,  ce- 
feroit  avec  ceux  de  Le  Dran  &  de  Moreau  ,  qu'il 
paroîtroit  avoir  le  plus  d'analogie.  Comme  lui, 
il  a  eu  de  nombreux  fuccès ,  qui  font  même  avoués 
par  l'Auteur  d'une  Critique  amère  publiée  en 
176 1  ,  fous  le  titre  :  d'Avis  d'un  ferviteur  d'Efcu~ 
lape, fur  les  Mélanges  de  Chirurgie  de  M.  Pou- 
tean  ,  aux  Habitans  de  Lyon. 

Procédé  de  Foubert. 

La  perfuafion  où  l'on  étoit  que  Ràw  ouvroit 
la  veffie  ,  fans  incifer  fon  col ,  avoit  fait  faire  un 
grand  nombre  d'expériences,  dont  le  fuccès  n'a- 
voit  pas  répondu  à  l'attente  qu'on  s'en  étoi:  for- 
mée. Foubert,  Chirurgien  en  chef  de  la  Charité, 
&  Lieutenant  du  premier  Chirurgien  dw  Roi ,  et» 
avoit  fait  comme  les  autres ,  &  il  avoit  trouvé  que 
la  proftate  étoit  toujours  entamée  ,  loifqu'on  fui- 
voit  le  procédé  déetit  par  Albinus.  Il  fe  déter- 
mina enfin  ,  à  examiner  quelle  partie  de  la  velîie 
fe  préfente  au  périnée  ,  &  à  quel  endroit  de  cette 
région  elle  répond.  Pour  cela  ,  il  remplit  la  veffie 
d'un  cadavre  avec  de  la  cire  molle,  &  celle  d'un 
autre  avec  de  l'eau  ,  après  en  avoir  préliminaire- 
mem  injecté  les  vaifteaux.  Il  trouva,  par  la  dif- 
feclion ,  que  la  partie  latérale  du  corps  de  ce  vif- 
cère  ,  répondoit  à  la  partie  latérale  &  inférieure 
du  périnée,  &  qu'on  pouvoit  y  atteindre  avec  un 
trois-quart.  En  conféquence ,  il  en  fit  conftruire  un 
dont  le  poinçon  avoit  cinq  ponces  &  quelques 
lignes  de  long  ,  &  le  manche  trois  pouces  &  de- 
mi .  Le  manche  étoit  creufé  fur  fa  longueur , 
pour  recevoir  celui  d'un  couteau  ,  qui  devoit  fer- 
vir  de  lithotome.La  canule,  qui  renferme  le  poin- 
çon, étoit  fendue  dans  toute  fa  longueur,  excepté  à 
(a  dernière  extrémité ,  de  manière  à  former  une 
canelure  ,  le  long  de  laquelle  on  conduifoit 
la  pointe  du  couteau,  longue  de  quatre  pouces, 
tranchante  dans  toute  fa  longueur  ,  &  faifant  avec 
fon  manche  un  angle  très-obtu;.  Tels  font  les  infiru- 
mens  que  Foubert  fe  procura,  pour  les  épreuves 
qu'il  méditoir ,  &  qu'il  commença  dès  l'année  1727. 
Au  mois  de  Mai  1731 ,  il  fe  hafarda  à  tailler  un 
enfant  de  quatorze  à  qjinze  a-^s ,  par  fon  nouveau 
procédé.  La  veffie  fut  diftendue  par  une  injection, 
qui  caufa  de  la  douleur  ,  &  fatigua  beaucoup  le 
malade  \  le  fuccès  néanmoins  fut  heureux.  Ayant 
trouvé,  l'année  d'apjès,  l'occafion  d'opérer  un 
fujet  de  dix-neuf  ans  ,  dont  la  veffie  étoit  fpa- 
cieufe  ,  Foubert  fe  contenta  de  lui  faire  retenir 
fes  urines  pour  le  moment  de  l'opération ,  tems 
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auquel  il  appliqua  le  bandage  de  Nuck  >  pour  em- 
pêcher qu'il  ne  les  rendit  ,  &  que  la  veffie  ne  fe 
vuidât.  Au  mois  d'Octobre  de  la  même  année, 
il  fe  préfenta  un  vieillard  ,  dont  la  veffie  étoit 
étroire  j  Foubert  imagina  de  l'engager  à  retenir 
fes  urin»s  ,  en  plus  grande  quantité  de  jour  en 
jour,  afin  d'accoutumer  la  veffie  à  fe  dilater  ,  ce 
qui  lui  réuffit  fort  bien  ,  de  forte  qu'il  n'a  pas 
eu  recours  à  d'autre  expédient  depuis. 

Le  malade  préparé,  rimé  &  sfîujetti ,  voici  en 
quoi  confite  le  procédé  dont  il  s'agit  ici.  Le  Chi- 
rurgien doit  commencer  par  s'affurer  fi  la  veffie  eft 
fuffifammem  pleine-,  car  faute  de  cette  précaution , 
il  pourroi  t  manquer  l'opération, &  c'til  ce  qui  arriva 
une  fois  à  Foubert  ,  lui-même.  Le  malade,  au 
moment  d'être  taillé,  venoit  d'uriner  à  fon  infçu  ; 
il  ne  fortif  que  du  frtng  par  le  trois-quart}  cepen- 
dant, l'inciiion  étant  faite,  on  s'apperçut  que  la 
veffiç  n'éroit  pas  ouverte  •,  mais  le  cathéter  qu'on 
y  intro  ;uifir ,  donna  la  fjcilité  de  tailler  à  la  ma- 
nière ordinaire.  Le  malade  guérit  auffi  bien  que  le 
fécond  ,  qui  avoit  été  pris  pour  un  autre  *,  parce 
qu'on  l'avoit  changé  de  lit,  ce'ui-ci  ne  fut  pas 
immolé  ;  Foubei;  le  tailla  par  le  grand- appareil , 
&  la  ponction  aui  lui  avoit  été  faite  au  périnée, 
n'eut  aucune  fuite  fâcheufe.  Le  moyen  de  prévenir 
ce  malheur  eft  facile ,  il  ne  faut  que  porter 
profondément  deux  doigts  de  la  main  gauche 
dans  le  teclum  .  &  appuyer  de  la  droite  fur 
la  région  hypogaftrique  pour  juge'  de  l'état  de 
1?  veffie.  Lorfqu'on  s'en  en  affi>ré  ,  on  détourne 
le  rectum  de  gauche  à  droite  avec  les  doigts 
qu'on  a  laiffés,  &  prenant  le  troir-quarr.  comme 
il  eft  d'ufage  ,  on  en  porte  la  puime  le  plus  près 
qu'on  peut  de  la  tubérolité  de  l'ifchion  gauche, 
&  à  un  grand  travers  de  doigt  au-deffus  de  l'anus. 
Cet  inftrument  doit  être  poulïé  horizontalement 
fans  incliner  le  poignet  en  aucun  fens  ,  fi  ce 
n'eft  légèrement  en-dedans ,  pour  s'éloigner  de 
la  proftate.  Quand  on  eft  parvenu  à  la  profon- 
deur de  trois  ou  quatre  pouces,  &  qu'on  ceffe 
de  fentir  la  réfiftançe  qui  s'oppofoit  à  fon  in- 
troduction,  il  eft  à  prélumer  qu'on  eft  parvenu 
dans  la  veffie  ,  &  l'on  s'en  afTure  en  tirant  le 
poinçon  da  trois-  quart  à  foi  ,  pour  que  l'eau 
puilfe  s'échapper  le  long  de  la  caneîure  du 
premier  inftrument,  jufqu'à  ce  qu'il  foit  arrivé 
à  la  dernière  extrémité;  on  le  dégage  alors  en 
le  tirant  un  peu  à  foi ,  après  quoi ,  élevant  fon 
manche,  on  tâcbe  de  faire  faire  le  même  mou- 
vement à  la  pointe  qui  efl  dans  la  veffie,  ayant 
l'attention  d'en  diriger  le  tranchant  de  bas  en 
haut  de  manière  que  l'incifion  foit  parallèle  à 
la  branche  de  l'ifchion  &  à  celle  du  pubis.  On 
retire  cet  inftrument  en  coupant  tout  ce  qui  fe 
préfente  à  fon  tranchant,  &,  quand  on  efl  prêt 
à  terminer  la  fection  on  en  relève  beaucoup  le 
inanche  pour  donner  à  la  playe  externe  toute 
l'étendue  qui  lui,  eft  néceffaire.  On  conduit  en- 
fuite  le  gorgeret  dans  la  veffie  le  long  de  la  ca- 
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nelure  du  trots- quart,  &  l'on  termine  le  refte 
de  l'opération  comme  dans  toutes  les  autres  ma-, 
niètes  deiailler. 

La  partie  inférieure  de  i'incition,  qu'on  fait  au 
périnée,  en  fiiivam  le  procédé  qui  vient  d'être 
décrit,  répond  à  l'endroit  où  commence  celle 
qu'on  y  fait  lorfqu'on  fuir  Ceux  dont  il  a  été 
pat  lé  précédemment ,  &  c'eft  déjà  uB  défavan- 
tageconfidérable,  parceqae  la  pierre  ne  peur  fortnf 
que  par  la  partie  la  plus  étroite  de  l'angle  des 
os  pubis.  Certe  incifion  pénètre  au-delà  des  tégu- 
mens  dans  l'intervalle  que  biffent  entre  eux  les 
mufcles  ifehid  &  bulbo-caverneux  &  le  tranverfe 
de  l'urètre,  fans  entamer  ce  dernier  mufcîe  ,  de 
forte  qu'il  devient  un  grand  obftacle  à  l'intro- 
duction  &  à  la  fortie  des  tenettes.  Foubert ,  à 
qui  cet  inconvénient  n'a  pas  échappé  ,  confeilloit 
de  couper  le  mufcle  dont  il  s'agit  avec  un-bif- 
totiri  porté  profondément  dans  la  plaie ,  ainfi 
qu'il  a  été  obligé  de  le  faire  en  quelques  cir- 
confiances.  Le  trajet  de  cette  playe  repréfente 
un  triangle  ifocèle ,  comme  celui  que  nous  avons 
dit  être  formé  dans  la  méthode  de  Chefelden; 
mais  le  côté  inférieur  de  ce  triangle  étàrtf  décrit 
par  le  trois -quart  eft  horizontal,  &  n  offre  point 
cette  pente  favorable  à  la  fortie  des  urines  & 
des   matières  purulentes  qui  peuvent  s'infiltrer 
dans  le  tiffu  cellulaire  du  voifinage  de  la  veffie-, 
ce  vifeère  eft  pereé  dans  fa  partie  membraneufe 
&  charnue  j  le  lieu  de  l'ouverture  qu'y  forme 
le  trois-quart,  &  qui  doit  être  aggrandi  par  le 
couteau,  ne  peut  être  déterminé,  car  pour  peu 
que  le  poinçon  de  linftmment  ait  d'obliquité, 
fa  poin  e  s'élève  ou   s'abaiu*e ,  s'approche  ou 
s'éloigne  de  la  proftate}  on  ne  peut  dire  quelle 
étendue  cette  ouverture  peut  avoir.  L'écarternent 
de  la  pointe  du  couteau  d'avec  celle  du  trois- 
quart  ne  fait  qu'éloigner  les  fibres  de  la  veffie 
fans  les  divifer.  11  fandroit  que  le  couteau  fut 
engagé  à  une  grande  profondeur  dans  ce  vifeère 
pour ,  qu'en  lortant ,  il  pût  avoir  action  fur 
lui ,  parce  que  les  inftrumens  trancham ,  ne 
coupent  qu'autant  qu'ils  gliffent  à  la  manière 
des  feies.  Il  fe  peut  donc,  &  l'obfervation  l'a 
prouvé  ,  que  l'ouverture  de  la  veffie  foit  îrès- 
perite  ;  d'où  réfulte  la  difficulté  d'introduire  Its 
inûrumens  néceffaires  pour  la  recherche  &  l'ex- 
traclion  des  corps  étrangers.  Cette  diffkulfé  feroit 
plus  grande  ,   fi  l'on  avoit  manqué  la  pierre  , 
ou  qu'il  y  en  eût  plufieurs,  parce  que  l'écoulement 
des  urines  permet  à  la  veffie  de  fe  contracter, 
&  parce  que  la  playe  de  ce  vifeère  celle  d'être 
parallèle  a  ce'lli  des  graiffes  &  des  tégume-n:. 
Ce  défaut  de  parallèlifme  augmente  la  difpolî- 
tion  aux  infiltrations  inférieures:  Telles  font  les 
objections  qu'on  peut  faire  contre  le  procédé 
de  Foubert,  &  elles  font  d'une  telle  force  qu'on 
ne  doit  fe  hafarder  à  le  mettre  en  ulage  en  au- 
cune circonftance.  Il  n'y  a  qu'un  homme  de  génie 
qui  ait  pu  concevoir  le  projet  qu'il  a  ©le  exér 
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cuter  5  mais  la  raifon  &  l'expérience  ayant 
montré  fes  inconvénient ,  il  faut  lui  donner  les 
éloges  qu'il  mérite  &  fe  garder  de  le  fuivre. 

Procède  de  Thomas. 

Le  Procédé  de  Thomas ,  Chirurgien  de  Bi- 
cêtre,  eft  le  même  que  celui  de  Foubert,  avec 
cette  différence  ,  qu'il  s'exécute  avec  un  inftru- 
ment  d'une  forme  particulière ,  &  que  l'incifion 
des  parties  extérieures  &  celle  de  la  veffie  fe  font 
de  haut  en  bas  ,  au  lieu  que  Foubert  coupoit 
ces  parties  de  bas  en  haut.  L'inftrument  qu'il  a 
imaginé,  eft  compofé  d'une  tige  longue  de  quatre 
pouces  &  demi ,  montée  fur  un  manche  de  même 
longueur.  La  tige  efi  terminée  par  une  pointe 
fort  aiguë  applatie  fur  deux  faces  &  tranchante 
en  haut  &  en  bas  dans  une  étendue  de  quatre 
lignes  ;  elle  eft  évidée  comme  celle  du  Frère 
Côme  &  renferme  comme  elle  une  lame  tran- 
chante qui  peut  s'en  écarter  au  moyen  d'une  baf- 
cule  qui  s'abaiffe  fur  le  manche.  Ce  manche  ne 
tourne  pas  fur  fon  axe  pour  préfenter  à  la  bafcule 
des  facettes  plus  on  moins  élevées;  mais  H  baf- 
cule efi  garnie  d'une  alonge  qui  fe  meut  au  moyen 
d'une  crémaillère  &  qui  la  rend  plus  courte  ou 
plus  longue  à  volonté.  Enfin  la  tige  efi  furmon- 
lée  d'un  petit  gorgeret  qui  s'y  adapte  avec  exacti- 
tude &  qui  en  augmente  peu  l'épaifleur. 

Tout  étant  difpofé  pour  l'opération  ,  &  la 
veffie  étant  pleine  comme  pour  le  procédé  de 
Foubert,  il  faut  plonger  l'inftrument  à  fa  partie 
fupérieure  &  latérale  gauche  du  périnée,  à  peu 
de  diftance  de  l'angle  du  pubis  ,  &  le  plus  près 
de  la  branche  du  pubis  gauche  qu'il  eft  poiiible. 
On  perce  les  tégumens  ,  les  graïffes ,  la  partie 
fupérieure  de  l'angle  que  forment  entre  eux 
les  mufcles  ifchio  &  bulbo-caverneux ,  &  l'on 
s'approche  de  la  partie  latérale  de  la  veffie  près 
fon  col.  La  direction  de  l'inftrument  doit  être 
horizontale  ;  mais  il  convient  d'en  détourner 
légèrement  le  manche  vers  le  côté  droit  pour 
que  fa  pointe  s'éloigne  de  la  proflate.  Lorfqu'il 
eft  parvenu  à  une  profondeur  raifonnable  &  que 
la  réfiftance  qu'offroient  les  parties ,  ceffe  de  fe 
faire  fentir,  l'infirumem  eft  dans  la  veffie.  On 
en  eft  bien-tôt  afi'uré  par  l'écoulement  de  quel- 
ques gouttes  d'urine  qui  s'échappent  fur  le  côté. 
Alors  le  Chirurgien  ,  qui  avoit  difpofé  la  bafcule 
de  manière  à  donner  à  l'incifion  de  la  veffie 
une  étendue  relative  aux  dimensions  connues  de 
la  pierre,  abaiffe  cette  bafcule-,  &  ,  la  dirigeant 
obliquement  en- dehors  &  en  bas,  il  faifit  avec 
îes  doigts  de  la  main  gauche  le  petit  gorgeret 
afin  de  le  dégager  &  de  l'empêcher  de  fortir  de 
la  veffie  ,  tirant  le  refle  de  l'inftrument  à  foi 
dans  une  direction  horizontale,  il  incife  la  veffie 
&  les  graifies  du  périnée  ;  enfin  ,  lorfqu'il  eft 
prêt  de  finir  la  feélion  ,  il  abaiffe  beaucoup  le 
poignet  pour  éditer  que  ce.s  graiffes  ne  foient 
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coupées  trop  profondément  &  pour  agrandir  la 

plaie  des  tégumens  &  la  prolonger  vers  la  partie 
inférieure  du  périnée.  Le  refte  eft  comme  dans 
tous  les  autres  procédés  ,  excepté  que  le  gorge- 
ret ,  qui  doit  fervir  de  guide  aux  tenettes  ,  eft 
dirigé  par  celui  qui  fait  partie  de  l'inftrument 
&  le  long  duquel  on  fait  glifîer  la  languette  qui 
le  termine. 

Les  parties  intéreffées  dans  ce  procédé  fonî 
les  mêmes  que  dans  celui  de  Foubert ,  fi  ce  n'eft 
que  les  graiffes  &  les  tégumens  font  coupés  plus 
bas  ;  que  le  mufcle  tranfverfal  de  l'urètre  eft  en- 
tièrement divifé  à  fa  partie  moyenne ,  &  que  le 
côté  inférieur  du  triangle  que  repréfente  la  coupe 
des  parties  intérieures ,  forme  un  plan  incliné 
qui  defeend  depuis  le  bas  de  l'incifion  de  ce 
vifeère  jufques  vis-à-vis  la  partie  inférieure  de 
la  tubérofité  de  l'ifchium.  Le  lieu  où  l'on  plonge 
l'inftrument  n'exige  pas  qu'on  le  porte  à  une 
auffi  grande  profondeur  ,  parce  que  le  col  de 
la  veffie  fixé  aux  os  pubis  par  fes  ligamens,  eft 
très-près  de  l'angle  qu'ils  forment;  ainfi  ,  il  eft 
plus  alfé  d'atteindre  ce  vifeère-,  car  le  lieu  où 
il  eft  percé  fans  pouvoir  être  déterminé  avec 
autant  de  précifion  qu'il  le  fiudroit  ,  l'eft  cepen- 
dant avec  quelqu'cxactitude.  On  eft  plus  sûr  de 
l'étendue  de  l'incifion  intérieure  parce  que  Técar- 
tement  de  la  lame  d'avec  la  tige  fe  fait  avec 
plus  de  force  que  celui  du  couteau  de  Foubert 
d'avec  le  poinçon  de  fon  trois-quart  ;  &  parce 
qu'on  ne  peut  tirer  cet  inftrument  à  foi  fans 
que  la  lame  coupe- toutes  les  parties  qui  s'offrent 
à  ion  tranchant.  Lorfque  les  urines  font  éva- 
cuées &  que  la  veffie  fe  contracte,  l'ouverture 
que  l'on  y  fait  chrnge  moins  de  pofition  ,  attendu 
qu'elle  eft  plus  voifine  de  fon  col  &  par  con- 
féquent  elle  s'éloigne  moins  de  celle  des  parties 
extérieures  avec  laquelle  elle  conferve  une  partie 
de  fon  parai lélifme. 

On  ne  doit  donc  pas  craindre,  en  pratiquant 
le  procédé  de  Thomas,  le  plus  grand  nombre 
des  inconvéniens  qui  réfultent  de  celui  de  Fou^- 
berr.  L'extraction  de  la  pierre  fe  fait  avec  plus 
de  facilité  ,  les  urines  &  le  pus  trouvent  une 
pente  plus  grande  pour  fe  porter  au  -  dehors  ; 
il  eft  plus  aifé  de  retrouver  le  chemin  de  la 
veffie,  en  fnppofant  que  l'on  foit  obligé  d'y 
porter  les  iniîrumens  à  plufieurs  reprifes.  Enfin 
les  infiltrations  urineufes  &  purulentes  du  baffm 
doivent  avoir  lieu  moins  fouvenr.  Malgré  cela  , 
il  faut  avouer  que  cette  manière  de  taiiler  a 
quelque  chofe  d'effrayant,  qu'elle  ne  peut  être 
pratiquée  fur  le  plus  grand  nombre  de  p«rfonnes 
dont  la  veffie  tfi  petite  &  racornie,  &  fur  qui  on 
s'expoferoit  à  la  manquer  ,  ou  en  quelque  oc- 
cafion  à  la  percer  de  part  en  part  ,  que  le  ré- 
fuitat  n'en  eft  pas  affez  sûr  ;  l'incifion  de  la 
ve  ffien'eft  cependant  pas  toujours  à  la  même  région 
de  ce  vifeère;  enfin  qu'elle  exigeroit  une  adreffe 
peu  connus  &  une  habitude  que  le  plus  gr^n,<$ 
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aorribre  des  Praticiens  ne  font  pas  à  portée  de 
fe  procurer ;  auiîi  penfons-nous  qu'on  doive 
lui  préférer  quelques-unes  de  celles  que  nous 
avons  rapportées  précédemment.  Cependant,  fi 
un  homme  ,  reconnu  peur  calculeux  ,  avoit  une 
rétention  d'urine  telle  qu'il  fût  impoffibie  de 
lui  paffer  un  cathéter  dans  la  vefiïe ,  elle  offri- 
roit  alors  une  reffource  d'autant  plus  préféra- 
ble qu'elle  feroit  unique-,  la  méthode  du  haut- 
appareil  ne  pouvant  avoir  lieu  ici,  en  ce  qu'elle 
demande,  pour  être  pratiquée  avec  fuciès,  qu'on 
procure  une  iffue  aux  urines  par  la  paitie  la 
plus  baffe  de  la  veffie,  en  plaçant  une  canule 
au  périnée. 

P  roce'dêde  Le  Cat. 

.Le  Cat,  Lithotomifie  de  la  ville  de  Rouen, 
pratiquoit  l'opération  de  la  Taille  vers  le  miiieu 
de  ce  fiècle  avec  des  inftrumens  qui  lui  éroient 
particuliers-,  il  leur  donnoit  les  noms  n'Uré- 
trotome&  de  Cyftitome  &  de  gorgeret  Epifti- 
ionie.  Le  premier  affez  femblable  au  lithotome 
ufité  pour  le  grand -appareil  en  diffère  en  ce 
que  la  lame  de  cet  infirument ,  fixée  fur  fon 
manche,  avoii  à  fa  partie  moyenne  &  droite  une 
canelure  affez  profonde  qui  s'ttendoit  fur  toute 
fa  longueur.  La  lame  du  cyftitome  également  fixe 
fur  fon  manche  &  tranchante  des  deux  côtés , 
ésoit  plus  er  oite  &  légèrement  courbe.  Le  Cat 
en  empioyoit  deux  efpèces ,  l'une  tranchante  de 
la  pointe  au  talon  ,.  l'autre  dont  la  lame  longue 
d'un  pouce  &  demi,  étoit  portée  fur  une  tige 
alongée.  Le  gorgeret  cyftique,  auquel  il  donnoit 
depuis  long-tems  la  préférence,  avoit  la  forme 
d'un  gorgeret  ordinaire,  dans  l'épaiffeur  duquel 
étoit  une  lame  tranchanre,  qui  pouvoit  en  fortir 
&  y  rentrer  par  une  mécanique  fort  fimple ,  en 
faifanr ,  lors  de  fon  ouverture,  un  angle  plus 
ou  moins  aigu  avec  l'extrémité  de  cet  inftrumenr. 
Le  plus  fouvent  ,  le  Cat  fe  fervoit  d'un  gor- 
geret cyftitome  fait  d'une  feule  pièce,  mais  il 
en  avoit  de  brifés  comme  celui  de  Foubert  & 
qui  pouvoient  fervir  en  même-tems  de  lithotome, 
de  conducteur  &  de  dilatateur.  Enfin  le  cathé- 
ter dont  il  faifoit  ufage  ,  étoit  terminé  par  une 
plaque  plus  longue  que  les  autres  ,  pour  pouvoir 
être  tenue  avec  plus  de  fermeté,  &.  la  courbure 
en  étoit  plus  baffe  qu'à  l'ordinaire. 

Le  malade  fitué  ,  affujetti  &  tenu  comme  il 
eft  d'kfage,  &  le  cathéter  introduit  dans  la  vtilie, 
îe  Cat  ineliroit  le  manche  de  cet  inftrumenr.  vers 
l'aine  droite  du  malade,  &  le  donnoit  à  tenir  à 
un  Aide.  Enfnite  ii  prauquoit  avec  fon  urétro- 
tome  uneinufion  oblique  aux  tégumens  ,  depuis 
un  jiouce  au-deffus  de  l'anus  jitfqu'au  bas  k  au- 
dedans  de  la  tù&érpfwe  de  l'ifchium  gauche;  il' 
entamoit  l'u-ètre  dans  fa  partie  memLraneufe  & 
ramenant  i.'ipfirument  à  l'angle  fupérieur  de  la 
playe,  il  faifoit  gliffer  le  cyftitome  ou  le  gor  - 
geret  cyftitome  le  long  de  fa  canelure  jufqu'à 
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ce  que  l'un  ou  l'autre  fût  dans  celle  du  cathéter. 
Alots  ilôtoitruréirotome^  aptès  avoirfaifiavec 
fa  main  gauche  le  manche  du  cathéter  &  la  main 
de  l'aide  chargée  de  le  contenir ,  il  retiroit  cet 
infiniment  vers  le  pubis  pour  l'éloigner  du  rec- 
tum ,  &  il  portoit  le  cyflironie  ou  le  gorgeret 
cyftitome  dans  la  veffie ,  où  ils  étoient  arrêtés 
par  l'extrémité  de  la  canelure  du  cathéter.  La 
pnrois  membraneufe  de  l'urètre  &  la  proftate  étant 
incifée,  il  relevoit  le  manche  du  cathéter,  repor- 
toit  finfirument  tranchant  vers  l'angle  fupérieur 
de  la  playe,prenoit  le  cyftitome  de  la  main  gauche 
pour  faire  gliffer  la  lame  d'un  gorgeret  ordinaire 
te  long  de  fa  cannelure,  ôtoit  le  cyftitome,  portoit 
le  gorgeret  dans  la  veffie,  faifoit  retirer  le  ca- 
théier  par  l'Aide  qui  avoit  été  chargé  de  le  tenir, 
&  terminait  1  opératien  comme  dans  les  autres 
manières  de  tailler.  Quand  il  fe  fervoit  du  gorge- 
ret cyftitome,  i!  faifoit  ôter  le  cathéter,  lorfque 
cet  inftrumenr  étoit  dans  la  veffie  ,  mettoit  fa 
lame  tranchante  dans  le  repos^  &  s'en  fervoit 
enfuite  comme  il  auroit  fait  de  tout  autre 
gorgeret. 

Le  réfultat  de  ce  procédé  de  le  Cat  approche 
beaucoup  de  ceux  de  le  Dran  &  de  Poureau  ; 
il  ne  dunne  ni  un  feul  triangle  comme  le  pro- 
cédé de  Chefelden,  ni  un  double  triangle  comme 
celui  de  Moreau  -,  mais  une  forte  d'entonnoir 
alongé  dont  l'ouverture  eft  au  périnée  &  le  bas 
au  col  de  la  veffie.  Cette  manière  de  tailler 
n'en  a  pas  moins  tons  les  avantages  de  i'appareil- 
latéral,  fans  expofer  à  l'hémorrhagie  qui  furvient 
quelquefois  à  l'ouverture  des  artères  du  périnée 
dans  d'autres  manières  de  tailler.  Auffi  le  Cat 
avoit-il  des  fuccès  affez  nombreux.  Ce  procédé 
n'eft  plus  fuivi  actuellement ,  fi  ce  n'eft  peut- 
être  par  quelques-uns  de  fes  Elèves. 

Procédé  de  Hawkins. 

Hawkins,  un  des  Chirurgiens  du  Roi  d'An- 
gleterre ,  a  penfé  qu'on  rendroit  l'opération  de 
la  Taille  beaucoup  plus  fimple  fi  on  la  pratiquoit 
avec  un  plus  petit  nombre  d'infirumens.  En  con- 
féquence  il  a  fait  conftruire  des  gorgerets  dont 
le  bord  droit  préfente  un  tranchant  qui  règne 
fur  prefque  toute  fa  longueur,  &  qui  fait  l'office 
de  lithotome  &  de  gorgeret  ordinaire.  11  y  en 
a  de  différentes  dimenrions  pour  les  fujets  de 
différens  âges  ;  la  manière  de  s'en  fervir  eft 
celle  -  ci. 

Le  malade  fitué  &  affujetti  comme  dans  les 
autres  procédés  de  la  Taille  latérale  ,  on  porte 
dans  la  vtffie  un  cathéter  à  l'aide  duquel  on 
incife  les  tégumens  du  périnée-,  aprè;  quoi  on 
continue  l'incifion  au-delà  de  fon  bulbe,  dans 
une  étendue  d'à- peu -près  un  demi-pouce.  Le 
bifto  m  ramené  vers  l'angle  fupérieur  de  la  playe, 
le  Chirurgien  le  prend  de  la  main  gauche  &  avec 
la  droite  il  fait  glifler  le  bec  du  gorgeret  tr.an« 
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chant  jufques  dans  la  cannelure  du  cathéter  ; 
lorfqiie  cet  mflrument  y  tû  parvenu  ,  il  retire 
le  biftonri,  prend  le  manche  du  cathéter  qu'il 
avoit  donné  à  tenir  à  un  aide  &  le  redreffe  de 
manière  qu'il  ne  panche  ni  â  droite  ni  à  gauche. 
Il  le  ramène  tnfuite  à  lui  en  pefant  fur  le  rec- 
tum ,  pour  que  le  gorgeret  pénètre  par  la  panie 
la  plus  large  de  l'angle  des  os  pubis,  &  ùit  gliffer 
ce  dernier  infiniment  jufqu'à  l'extrémité  du  cathé- 
ter &  par  cohféquent  jufque  dans  la  veille  dont 
le  col  eli  coupé  latéralement ,  ainft  que  la  partie 
membraneufe  de  l'urètre.  Le  Chirurgien  dégage 
alors  &  retire  le  cathéter  &  prenant  le  man- 
che du  gorgeret  avec  la  main  gauche ,  il  s'en 
fert  pour  conduire  les  tenettes  dans  la  veine.  Enfin 
il  le  retire  dans  la  direction  fuivam  laquelle  i! 
a  été  introduit ,  de  peur  de  blefler  les  parties  à 
travers  lefqueîles  il  en  engagé,  &  il  termine  l'opé- 
ration comme  il  tû  d'ufiïge. 

Les  parties  intéreffées  dans  ce  procédé  font 
Us  mêmes  que  dans  celui  de  le  Cat,  &  elles  le 
font  à-peu-près  de  la  mêftie  manière  ,  û  ce  n'eft 
que  la  partie  membraneufe  de  l'urètre  &  le  col  de 
la  velue  font  coupée»  plus  latéralement.  On  pour- 
roit  craindre  que  l'incifion  des  parties  intéreffées 
n'étant  point  parallèle  à  celle  des  parties  exté- 
rieures ,  il  ne  fe  fît  des  infiltrations  dans  le  tilTu 
cellulaire  du  voifinage  ^  mais  l'introduction  & 
la  fortie  des  tenettes  &  de  la  pierre  difîendent 
&  applatiffent  ce  tiffu  comme  il  arrive  dans  le 
procédé  de  Moreau  où  les  deux  plaies  n  en  font 
qu'une. 

M.  Bell  penfe  que  le  gorgeret  de  Hawkins  n'eft 
pas  affez  large  à  celle  de  fes  extrémités  qui  doit 
entamer  l'urètre  &  le  col  de  la  veffie,&  qu'il  l'eil 
trop  à  l'autre  -,  de  forte  que  les  parties  dont  la 
coupe  efl  eflenrieile ,  ne  font  pas  divifées  dans 
une  affez  grande  étendue,  pendant  que  l'urètre 
éprouve  une  diflenfion  trop  grande  par  la  partie 
la  plus  large  de  l'inftrument.  Il  efl  vrai  que  fa 
forme  conique   nuit  beaucoup   à  fon  intfo 
duction,  &  qu'il    doit  fouvent  arriver  que  la 
profkue  ne  foit  pas  incifée  profondément.  Le 
conducteur,  que  M.  Bell  propofe  ,  n'a  pas,  il  efl 
vrai  cet  inconvénient  ^  mais  peut-êtreen  a-t-ilun 
autre,  c'eft-  à-  dire,  de  pouvoir  être  porté  plus  avant  , 
qu'on  ne  voudroit  fur-tout  lorfqu'on  fe  fert  comme 
les  Angloif,  de  cathéters  ouverts  à  leur  extrémité. 
Auffi  dit  -  il  qu'il  efl  arrivéa  quelques  -  uns  de  fes 
compatriotes  d'avoir  bîefié  la  vellie  en  piufîeurs 
endroits  &  recommande-t-i!  comme  une  précau- 
tion récefiaire  de  fsire  retenir  les  uiines  aux 
malades  avant  de  les  opérer,  comme  fi  le  pre- 
mier effet  de  l'ouver^re  de  la  veffie  &  du  fpaf- 
aie  ,  qui    doit  être  la  fuite  de  cette  violence, 
n'étoit  pas  l'évacuation  fubite  6k  le  rapproche- 
ment de  toutes  les  parties  vers  fon  col.  Le 
danger  de  blcffcr  la  veffie  avec  le  conducteur 
de  M.  Bell  feroir  moins  grand  pour  nous  qui 
nous  fervons  de  conducteurs  fermas.  Il  eli  certain  J 
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que  fon  peu  de  largeur  ne  nuit  pas  à  l'intro- 
duction du  doigt  &  des  tenettes,  &  qu'elle  ne 
met  aucun  obflacle  à  la  finie  des  pierres  pourvu 
qu'on  ait  foin  de  bien  divifer  les  graiffes  &  les 
mufcles  avec  le  biftouri ,  avant  d'en  faire  ufage. 

II.  Des  Méthodes  propres  aux  femmes» 

Les  femmes  font  beaucoup  moins  fujettes  à 
la  pierre  que  les  hommes.  Lorfqu'elles  en  font 
attaquées,  la  veffie,  continuellement  Annulée, 
s'en  débarraffe  aifément  en  les  portant  vers  le 
canal  de  l'urètre  qui  efl  fort  court  &  fufceptible 
d'une  grande  dilatation.  Les  Obfervateurs  rap- 
portent nombre  d'exemples  de  femmes  qui  ont 
rendu  fpontanément  des  pierres  d'un  volume 
confidérable ,  foit  que  ces  corps  étrangers  aient 
été  pouffés  au-dehors  en  une  feule  fois,  ou  qu'ils 
foient  forrs  à  la  fuite  d'un  travail  pénible  & 
plus  ou  meins  long.  Un  des  plus  remarquables 
efl  celui  que  rapporte  Midléton  d'une  pierre  du 
poids  de  quatre  onces  qui,  après  avoir  demeuré 
trois  jours  au  paffage  ,  en  fut  chaffée  dans  un 
accès  de  convulfions.  Elle  avoit  déchiré  l'urètre 
en -deçà  de  fon   ouverture  extérieure,  &  s'étoit 
fait  jour  par  le  vagin-,  la  tumeur  qu'elle  préfen- 
toit  au  -  dedans  des  parties  naturelles  étoit  il 
grofleque  plufieurs  perfonnes  ignorantescroyoient 
que  c'étoit  la  tête  r>u  fémur  qui  vouloit  fortir 
par  cet  endroit.  Colot  parle  auffi  d'une  pierre 
greffe  comme  un  œuf  d'oye  qui  relia  engagée  dans 
l'urètre  pendant  fepî  à  huit  jours,  &  interceptoit 
le  paffage  des  urines.  Une  enflure  générale  dé- 
formoit  le  corps  de  la  malade-,  on  fe  difpofoit 
à  l'opérer  lorfqu'il  lui  prit  des  douleurs  extrê- 
mement vives  qui  lui  firent  rendre  fa  pierre.  Les 
urines  coulèrmt  involontairement  pendant  deux 
jours ,  après  quoi  elles  reprirent  leur  cours 
ordinaire. 

Il  y  a  deux  manières  de  pratiquer  la  Taille 
fur  les  femmes ,  favoir  par  dilatation  &  par  1  in- 
cifion.  Quelque  foit  celle  dont  on  fe  propofe  de 
faire  ufage  ,  la  malade  doit  être  lîtuée  &  aflu- 
jettie  comme  nous  l'avons  dit  en  parlant  de  la 
Taille  des  hommes. 

Si  l'on  emploie  la  dilatation ,  le  Chirurgien , 
après  avoir  fait  écarrer  les  grandes  &  les  pertes 
lèvres  du  pudendum ,  introduit  le  long  de  l'urè- 
tre jufque  dans  la  veffie  ,  une  fonde  moufle  à  fon 
extrémité.  Lorfque  cet  inflrument  y  efl  parvenu, 
il  ie  prend  de  la  main  gauche  &  fait  gliffer  fur 
fa  canelure  le  bec  d'un  gorgeret  qui,  devenant 
plus  large  vers  le  manche  qui  le  termine,  opère 
une  partie  de  la  dilatation  qu'il  a  intention  de 
fe  procurer.  Il  ôte  la  fonde  devenue  inutile-,  & , 
faififiant  également  le  manche  du  gorgeret  avec 
la  main  gauche,  il  porte  le  doigt  indicateur  de 
la  main  droite  dans  fa  gouttière  >  en  tournant 
la  paume  de  la  main  en  haut,  &  en  faifant  avan- 
cer ce  doigt  avec  beaucoup  de  lenteur.  Lorf^ 

au'tnfin 
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tfu'enfin  il  eft  parvenu  afTez  avant  pour  avoir 
fuffifamment  élargi  le  cof  de  la  veffie  &  l'urè- 
tre ;  il  fubftitue .  dans  routes  les  manières  de 
Tailler,  le  gorgerct  retiré,  il  va  à  la  recherche 
de  la  pierre  qu'il  fairit,&  dont  il  fv.it  l'extraction. 

La  dilatation  ne  peut  avoir  lieu  que  lorsqu'il 
s'agit  d'extraire  des  pierres  dont  le  volume  eft 
peu  contnlérifble.  Si  elles  étoient  greffes ,  cette 
merhode  pourroit  attirer  des  accidens  graves  à 
raifon  de  l'irritation  &  de  l'extenfion  forcées  qui 
en  font  la  fuite  ,  &  par  la  perte  du  reflort  de 
la  veffie  qu'elle  occafionneroit  ;  anffi  le  plus  grand 
nombre  des  Praticiens  lui  préfèrent-ils  la  méthode 
de  l'incifion. 

Il  eft  difficile  de  concevoir  comment  les  An- 
ciens la  pratiquoient  :  Celfe  veut  que,  chez  les 
femmes, on  introluife  un  ou  deux  doigts  dans 
le  vagin,  &  que  l'on  coupe  fur  la  pierre  entre 
l'urètre  &  le  pubis  par  une  incifion  tranfvetfale. 
Chez  les  filles,  les  doigts  doivent  être  placés 
dans  l'anus  ,  &  Ta  pierre  ayant  été  amenée 
en  bas ,  il  faut  auflï  couper  tranfverfalement  au 
defius  du  bord  gauche,  Sub  imâ  finifteriori  orâ. 
Albucafts  dit  bien  que  les  doigts  chez  les  fem- 
mes doivent  être  introduits  dans  le  vagin,  chez 
les  filles  dans  le  reétunr,  mais  que  chez  les  uns 
&  les  autres,  l'incifion  doit  être  faite  à  la  racine 
de  l'ifchium  ad  radicem  cocci.  A  peine  Guy  de 
Chauliac  dit-il  quelque  chofe^à  ce  fujet.  Franco 
décrit  le  procédé  d'Âlbucafis,  il  avertit  d'éviter 
d'entsirur  le  vagin.  Quelques-uns  ont  donné 
le  nom  de  petit  appareil  à  cette  manière  d'opé- 
rer. Sharp  femble  le  recommander  lorfque  la 
pierre  eft  grotte*,  c'eft  celle  que  fuivoit  le  Frère 
Jacques.  Nous  avons  dit  quel  en  étoit  le  r^fultat 
malheureux,  fouvent  le  reclum  étoit  ouvert, 
le  vagin  l'étoit  prefque  toujours  en  deux  endroits 
oppofés,  &  il  furvenoit  fréquemment  des  hémor- 
rhagies  confidérables. 

Les  Modernes ,  en  opérant  par  la  méthode 
de  l'incifion,  ne  fe  propofent  pas  de  parvenir 
à  la  veffie  par  le  périnée-,  ils  fuivent  une  route 
plus  (impie  &  plus  facile  ,  laquelle  confîfte  à  fen- 
dre le  canal  de  l'urètre  dans  toute  fon  étendue , 
&  à  entamer  le  col  de  la  veflie  plus  ou  moins 
profondément.  Le;  uns  fe  fervent  dans  cette  in- 
cifion d'une  fonde  canelée  dont  ils  dirigent  la 
rainure  obliquement ,  ou  en  bas  &  en -dehors, 
parallèlement  à  la  branche  du  pubis  gauche,  pour 
y  faire  gii/Ter  un  biftouri  ordinaire  ou  un  litho- 
tome  de  Chefeiden.  Les  autres  employent  le 
lithorome  caché  qui ,  après  avoir  été  introduit 
dans  la  veffie  en  place  du  biftouri  &  être  reflé 
feul  dans  ce  vifeère ,  eft  ouvert  au  degré  con- 
venable ,  &  de  manière  à  donner  à  l'incifion  la 
même  direction  que  s'ils  fe  fuirent  fervis  du 
biftouri. 

Plufieurs  ont  penfé  qu'il  ne  feroit  pas  aifé  de 
débrider  convenablement  le  col  de  la  veffie  & 
de  l'urètre ,  fi  on  fe  contenait  d'incifer  ces 
Chirurgie.  Tome  II.  Ils  Partie. 
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parties  d'un  feul  côté,  &  ils  ont  propofé  de  le; 
co  :per  des  deux  côtés  en  même- te  nv  ,  avec  un 
billoari  approprié  à  cet  ufage.  M.  Louis,  à  qui 
cette  idée  paroît  être  venue  le  premier  ,  a  fait 
conftruire  à  cette  intention  un  lithotome  com- 
pofé  d'une  tige  creufe  &  évidée  fur  les  côtés , 
laquelle  s'élargit  beaucoup  vers  fon  manche  & 
de  lames  tranchantes  de  diverfes  largeurs  qui, 
pouffées  de  la  partie  la  plus  large  de  la  tige  dans 
celle  qui  eft  la  plus  étroite  &  qui  a  été  intro- 
duite dans  la  veffie,  incifent  à  droite  &  à  gauche 
tout  ce  qui  fe  préfente.  M.  Flurant  de  Lyon 
en  a  prosrofé  un  3utre  dont  h  tige,pareillement 
é\i<lée  fur  les  côtés , contient  deux  lames  tran* 
chantes  qui  peuvent  s'en  écarter  plus  ou  moins. 
Ceiui-ci  coupe  de  dedans  en- dehors  ,  au  lieu 
que  le  premier  incife  de  dehors  en- dedans.  Il 
faud.oit,  pour  fe  fervir  de  l'un  &  de  l'aotte 
avec  fuccès,  appuyer  fur  le  vagin  afin  de  l'éloi- 
gner de  la  parois  fupérieure  de  l'angle  des  os 
pubis.  M.  Flurant  craint  qu'on  ne  trouve  quel- 
que confotmité  entre  fon  inftrument  ik  le  litho- 
tome caché  du  Frère  Côme.  11  ignoroit  fans 
doute  celle  qu'il  a  avec  les  tenailles  incifives  dont 
Franco  fe  ftrvoit  dans  la  Taille  des  hommes , 
pour  ouvrir  &.  débrider  sûrement  le  co!  de 
la  veffie.  Cette  conformité  eft  telle  qu'on  pourroit 
croire  que  l'un  a  été  entièrement  calqué  fur 
l'autre. 

Les  occafions  de  pratiquer  la  lithotomie  fur 
les  femmes  font  fi  rares,  que  l'on  ignore  les  effets 
de  la  double  incifion  dans  cette  opération.  Elle 
a  pour  but  de  prévenir  la  diftenfion  forcée  du 
col  de  la  veffie,  &  les  accidens  que  cette  diften- 
fion pourroit  entraîner  à  fa  fuite.  Mais  cette  ma- 
nière d'opérer  n'expofe-t-tlle  pas  au  même  dan- 
ger, lorfque  les  pierres  font  d'un  volume  trop 
confidérable  pour  pouvoir  être  tirées  au  moyen 
d'une  feule  incifion  ?  le  cas  femble  exiger  qu'on 
ait  plutôt  recours  à  la  méthode  du  hatit-appa- 
reiljlequel  ne  peut  être  pratiqué  ici  qu'en  fuivant 
le  procédé  de  Franco  -,  lorfque  la  pierre  peut 
être  foulevée  de  manière  à  faire  faillie  au  bas 
de  la  région  hypogaftrique  ou  en  fuivant  celui 
du  Frère  Côme.  Ce  dernier,  préférable  à  tous 
égards ,  a  d'autant  moins  d'inconvéniens  que  la 
nature  a  tout  difpofé  peur  qu'on  puiffe  placer 
la  canule  qui  doit  conduire  les  urines  au-dehof  s; 
il  a  fouvent  été  mis  en  ufage  par  fon  Auteur  & 
avec  fuccès. 

Outre  la  manière  de  Tailler  dont  nous  ve- 
nons de  faire  mention,  fi  h  partie  pofléiieure 
de  Ja  veffie  entraînée  par  le  poids  des  pierres 
qu'elle  confient,  déplaçoit  une  partie  du  vagin, 
&  fe  porroit  au-dehors  des  parties  naturelles , 
en  formant  une  tumeur  plus  ou  moins  volumi- 
neufe,  il  ne  frudroit  pas  hefiier  à  incifi  r  la  tu- 
meur &  à  ôter  les  corps  étrangers  qui  y  ftroiunt 
renfermés.  C'eft  la  conduite  que  tint  Rouflet  chez 
une  femme  de  58  ans  ,  laquelle,  à  la  fuite  d'unc 
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Conftipaùon  qui  en  avoit  duré  vingt ,  eut  une 
tumeur  de  cette  efpèce  plus  grofté  que  les  deux 
poings ,  inégalement  durt  ;  &  qui ,  lorfqu'on  la 
"manioit,  rendoit  un  fon  (embiable  à  celui  qui 
réfulte  de  la  collifion  de  corps  durs  qui  heur- 
tent les  uns  contre  les  autres.  De  même  fi  une 
pierre  à  force  de  pefer  fur  la  paroi  poftérieure 
de  la  veffie,  y  caufbit  une  élévation  qui  péré- 
trât  dans  le  v;:gln,  il  faudroit  ,  à  l'exemple  de 
Fabrice  de  Hildan  ,  agrandir  cet  jjû.lcè/'e  avecle 
biftouii  &  rirer  la  pierre.  Dan  le  premier  cas, 
on  repoufl*e;oit  la  portion  de  vtfiîe  déplacée  dans 
fon  lieu  naturel,  &  dans  tous  les  deux,  on  tin- 
piiroit  le  vagin  avec  un  psffaire  de  linge  trempé 
dans  du  blanc  d'oeuf,  &  on  fer  oit  les  injeclions 
convenables.  Méry  avoir  d'abord  penié  qu'en 
beaucoup  de  cas  on  pourroir  incifer  la  partie 
poftérieure  de  la  vefiie  à  travers  le  vagin  au 
moyen  d'une  fonde  cannelée  &  courbée  comme 
le  ca.héter  ordinaire.  Mais  il  ne  confeille  p.is 
d'employer  cette  méthode,  de  peur  d'txpofer  les 
malades  à  des  fifudes  qui  leur  hifient  perdre  leurs 
urines;  inconvénient  qu'il  feroit  facile  de  pré- 
venir ,  s'il  étoit  le  feul  qui  s'oppo;ât  à  cette  ma- 
j     nière  de  Tailler. 

Enfin ,  il  eft  des  circonftances  qui  exigent  qu'on 
fuive  d'autres  procédés,  l'olet  dit  avoir  vu  une 
femme  attaquée  d'une  chute  de  matrice  qui  avoit 
entraîné  la  veffie  dans  laquelle  fe  trouvaient 
plufieurs  pierres.  La  malade  fut  Taillée  en  in- 
citent fur  la  veffie  déplacée, après  quoi  on  réduifit 
le  tout-,  la  guérifon  fut  alfez  prompte. 

De  l'eztraclion  des  Pierres  arrêtées 
dans  le  canal  de  l'urètre. 

Les  Pierres  d'un  volume  confidérable  forties 
de  la  veffie  peuvent  s'arrêter  dans  différens  en- 
droits de  l'urètre,  &  caufer  de  la  douleur  &  la 
difficulté  d'uriner.  En  quelques  lieux  qu'elles  fé 
trouvent  fituées,  il  faut  en  favorifer  la  forrie 
par  les  moyens  propres  à  procurer  le  relâchement 
tels  que  la  faignée ,  les  bains ,  les  applications 
émollienres  fur  le  périnée  &  fur  les  bourfes , 
les  boiffens  diurétiques ,  froides ,  les  injeclions 
d'huile  avec  la  précaution  de  faire  appuyer  avec 
les  doigts  au-delà  du  lieu  qu'occupe  la  pierre 
&  les  preffions  douces  &  ménagées  qui  amènent 
ce  corps  étranger  vers  1'ouvenure  de  l'urètre. 
Si  ces  moyens  ne  réuffiffent  pas,  &  que  les  in- 
commodités, que  les  malades  éprouvent,  foient 
considérables ,  on  ne  peut  le  difptnfer  d'en  venir 
à  l'opération. 

La  pierre  occupe  la  partie  membraneufe  de 
l'urètre  ,  où  elle  s'efl  avancée  jufqu'à  la  partie 
de  ce  can  il  qui  eil  embraffée  par  (on  tiffu  fpon- 
gieux  ,  où  enfin  e.'le  eft  retenue  près  de  l'ouver- 
ture qui  termine  le  gland. 

Dans  le  premier  cas,  on  procède,  comme  dans 
le  petit-Appareil,  c'eil  à-dire  que  le  malade  étant 
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afîYtjetti  &  retenu ,  le  Chirurgien  imro^uit  rîani 
le  reclnm  un  ou  deux  doigts  fie  fa  main  gàtiehé 
qu'il  courbe  enfuite  pour  aflujatir  la  pieire  & 
pour  lui  faire  faire  plus  de  faillie  au  périnée  j 
après  quoi  faifimr  tendretés  te'gumens  de  ce  tie  par  lie 
par  un  Aide  qui  telève  en  même-tems  les  bourfes, 
il  prend  un  biftouri  convexe  avec  lequel  il  in- 
cite les  tégurnens  de  haut  en  bas  &  de  dedans 
eu- dehors,  puis  le  tifiu  cellulaire  &  enfin  l'urè- 
tre. La  pierre  mife  à  nud  efi  pouiïée  en-dehors  i 
avec  un  crochet ,  &  retirée  avec  des  tenettes 
appropriées.  Comme  il  efi  pofliblt;  qu'il  y  en 
?.it  d  autres,  qui  foient  rei.ées  dans  la  veffie,  il 
efi  prudent  alors  d'introduire  dans  ce  vifeère  à 
travers  la  p'.aye  qui  vient  d'être  fiiire,  une  fonde 
canelée  dioite  avec  laquelle  on  s'en  aflure, 
q  ii  fert  à  diriger  un  biflouri  alongé,  tel  que  celui 
de  Chefeldcn,  pour  achever  l'opération  comme 
dans  toutes  les  méthodes  de  pratiquer  l'appareil 
latéral,  fi  elle  eft  jugé^  nécefTaire. 

Lorfque  !a  pierre  efi  logée'dans  la  partie  fpon- 
gieufe  de  l'urètre  ,  l'opération  efi  moins  grave  fans 
ê're  plus  faeile.  11  ne  s'agit  que  de  fendre  fur 
le  lieu  qu'elle  occupe  &  d'en  faire  l'extraftion. 
Quelques-uns  veulent  qu'on  fafîe  tirer  les  régu- 
mens  vers  le  périnée,  ou  qu'on  lei  tite  foi-même 
du  côté  de  l'extrémité  de  la  verge, afin  que  l  in— 
cilion  qu'on  y  va  pratiquer  ne  fe  trouve  pas 
parallèle  à  celle  de  1  incifion  déjà  faite  aux  tégu- 
mens,  lorfque  l'opération  fera  achevée,  &  que  les 
mines  n'ayent  pas  autant  de  facilité  à  s'écl-iapper. 
Cette  minière  de  procéder  femble  moins  avanta- 
geufe  pour  i'extraclion  des  corps  étrangers,  qu'on 
fe  propofe  d'ôter,  en  fuppofant  qu'il  y  en  ait 
plufieurs,  &  p*ut  donner  lieu  à  des  infiltration?, 
urineufes  dans-  le  tifiu  cellulaire  du  voilinage. 
11  paroîr  donc  préférable  d'ouvrir  les  tégumens 
&  le  canal  de  l'urètre  vis-à-vis  l'un  de  l'autre  \  ce 
qu'on  ne  peut  faire  qu'après  avoir  bien  aflujetti 
les  parties  entre  les  doigts  de  la  main  gauche  & 
après  avoir  tendu  les  tégumens. 

Si  le  lieu  qu'occupe  la  pierre  répondoit  aux 
bourfes, il  feroit  plus  mal  aifé  d'y  arriver,  &  le 
danger  des  infiltrations  urineufes  deviendroit  plus 
grand.  Il  faudroit  alors  la  repouffer  avec  une 
algalie  jufqu'à  la  partie  furjérieure  du  périnée, 
où  fi  elle  étoit  trop  fermement  engagée  poui  pou- 
voir fe  déplacer  }  il  feroit  néeeffaire  de  faire  relever 
les  bourfes  &  de  prolonger  beaucoup  l'inciiîon 
de  leur  côté ,  afin  que  les  écoulemens  de  fang  > 
&  d'iuine  qui  peuvent  lurvenir ,  fe  fiftent  plus 
aifémtnt.  Il  faut  avouer  que  ces  opérations,  fi 
fimples  en  apparence,  offrent  beaucoup  de  diffi- 
cultés, parce  que  le  canal  de  l'urètre  fuit  aifémei.î 
fous  les  infirumens  ,  &  qu'il  fe  Ia>lfe  entamer 
avec  peine  ,  lorfqu'il  n'efi  pas  foutenu  par  un 
cathéter. 

Enfin,  dans  le  cas  où  la  pierre  eft  parvenue 
jufqu'au  voifinage  du  gland  ,  on  peut  effaytt 
de  la  tirer  au-defl'us  avec  des  pincettes  apptopriées 
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telles  que  celles  très-étroites  de  J.  L.  Petit  ou 
les  pinces  à  tuyaux  de  Roften  dont  on  peut  voir 
la  figure  dans  les  planches  relatives  à  cet  article, 
ou  avec  un  fil  d'argent  plié  en  deux  ,  dont  on 
fait  gliiîer  l'anfe  jwfqu'au-  delà  du  lieu  que  ce 
corps  occupe.  Si  l'on  ne  pouvoit  en  procurer 
la  fortie  par  ces  moyens, &  qu'elle  fut  retenue 
par  l'étroitefle  de  l'ouverture  de  l'incifion ,  il 
faudroit  agrandir  cette  ouverture  avec  le  bifiouri. 
Dans  toutes  ces  cireonlîances ,  les  panfemens 
doivent  être  extrêmement  llmp'es.  Lorfque  les 
urines  paroiffent  difpofées  à  paffer  en  tout  ou 
en  partie  à  travers  la  playe,  il  faut  fe  fervir 
d'une  fonde  flexible  qu'on  laiiTera  dans  la  velue 
jufqu'à  ce  que  cette  playe  foit  cicatrifée. 

De  l'extraâion  des  Pierres  formées  dans  le  tijfu 
cellulaire  du  Périnée. 

On  a  vu  fe  former  au  périnée  des  tumeurs 
extrêmement  dures,  &  dans  lesquelles  on  a  trouvé 
des  pierres  pins  ou  moins  volumîheufès  de  la 
même  nature  que  celles  qu'on  tire  des  voies  uri— 
raires.  Quelquefois  ces  rumeurs  fe  font  ouvertes 
fpontanement,  &  ont  îaiffé  échapper  les  pierres 
qu'elles  rerfermbiînr.  Cet  accident  a  le  plus  fou- 
vent  eu  lieu  fur  des  perl'onnes  qui  avoient  fouffert 
l'opération  de  la  Taille,  Cependant  on  l'a  vu 
arriver  à  la  fuite  d'abcès  urineux  indépendans 
de  toute  affeclion  calculeufe  comme  dans  i'hif- 
toire  rapportée  par  François  Collot  ,  &  après 
un  coup  de  pied  reçu  au  périnée  au-deffous 
des  bcut'fes.  11  fuppote  une  ouverture  à  i'urètre-, 
mais  il  faut  que  cette  ouverture  foit  extrêmement 
petie*,  pour  peu  qu'elle  fût  confidérable  ,  la 
portion  d'urine  qu'elle  IsifT-  roir  échapper  dans 
le  tjffr;  ceilul  are  du  votrînjge  atfi'eroifdes  dépôts 
urineux  ou  gangreneux,  en  même  tems  qu'elle 
donneroic  heu  à  des  infiltrations  d'urineplus  ou 
moin*  'étendue-  ;  au  lieu  que ,  quand  les  urines  ne 
fe  dépofent  ,  pourainfi  dire,  que  goutte  à  goutte  , 
leurs  parties  !es  plus  liquide^  fe  diflipent  par 
ahorpi  on  pendant  que  leurs  plus  grolfières  s'aglu- 
tinent  &  forment  des  concrétions  qui  peuvent 
a.quérir  un  volume  énorme.  On  a  cru  ancien- 
nement que  les  pierre;  nées  dans  ia  veine  cre- 
voient  l'urètre  pour  aller  le  long  du  tiflu  cel- 
lulaire qui  les  renferme.  Leur   grofteur  s'op- 
pofe  à  une  pareille  idée,  &  ceiL-ci  répugne 
/d'autant  pliis  qu'on  en  a  vu  qui  étoient  logées 
dans  des  follicules  membraneux  différent  les  uns 
des  autres. 

Les  pierres  dont  il  s'agit  ici ,  font  donc  le 
réfulta:  d'une  fift  deau  canal  c'e  l'urètre,  laquelle 
n'a  pas  d'iiTue  au  -  delà,  &  qu'on  peut  en 
quelque  forte  comparer  avec  les  fiflules  de  la 
partie  inférieure  du  rtclum  que  l'on  nomme 
borgnes  &  internes ,  foit  que  ces  fiftoles  foient 
la  fuite  d'une  playe  faite  à  l'urètre  pour  ex- 
îrâire  des  pierres  contenues  dans  la  veffie,  foit 
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qu'elle?  dépendent  d'une  crevaffe  à  ce  canal, 
par  quelque  caiife  que  ce  foit ,  mais  fur-tout  à 
la  fuite  d'une  contufton  violente.  M.  Louis ,  à 
qui  on  doit  un  excellent  Mémoire  fur  cet  objet, 
penfe  que  ces  fillnles  doivent  arriver  moins  fré- 
quemment, depuis  que  le  grand-Appareil  eft  en- 
tièrement tombé  en  défnétude  &  qu'on  l'é- 
viteroit  11,  après  la  Taille,  on  facilitoit  U 
confolidation  de  l'ouverture  faire  à  l'urètre  an 
moyen  des  bougies.  Sans  doute  lorfque  le  cours 
des  urines  ne  fe  rétablit  pas  dans  le  tems  ordi- 
naire, &  que  celles-ci  ne  ceffent  point  de  fe 
porter  vers  la  playe,  c'eft  un  ligne  que  la 
canal  tend  à  fe  reiïerrer,&  il  faut  l'élargir  avec 
les  bougies.  Mais  leur  ufage  paroît  inutile  dans 
le  plus  grand  nombre  des  cas ,  &  l'on  peut  ef- 
pérer  que  fi  l'urètre  fe  trouve  ouvert  en  quel- 
ques perfonnes  par  une  de  ces  fw'fules  internes, 
cela  vient  plutôt  de  ce  que  la  cicatrice  de  ce 
canal  s'eft  déchirée  ,  que  parce  que  la  plaie  qu'on 
y  avoit  faite  ne  s'efi  point  confoîiclée  dans  le 
tems.  La  marche  ordinaire  de  la  Nature  eft  oue 
les  playes  qui  intéreffent  des  canaux  'ne 
guériiTem  point  tant  que  ces  canaux  permet- 
tent le  plus  léger  fuintement  de  la  iiqueur  qu'ils 
charient. 

Les  pierres  fermées  dans  le  titTu  cellulaire 
dans  les  exemples  cités,  ont  donné  des  preuves 
de  leur  exiflence  par  le  bruit  qu'elles  faifoient 
quand  on  tmnioit  la  tumeur  qui  les  renfini-oif  ; 
en  ufant  &  perçant  les  té^umens  &  fe  montrant 
en  partie  au-dehnrsjou  enfin  par  l'exceffive  dureté 
qu'elles  communiquoient  au  périnée.  Si  donc 
une  de  ces  circonflances  venoit  à  fe  préfenrer 
il  ne_  fmnroir  pas  héfiter  à  incifer  la  tunique* 
qui  ferr  de  kifte  à  la  pierre  ,  &  à  en  faire  I  ex- 
tracli.in  par  les  procédés  connus.  Si  la  tuniqus 
étoit  d'une  grande  érendue,  que  les  parois  enflent 
acquis  beaucoup  de  duretés,  il  fjudroit  en  extir- 
per une  partie.  La  playe  f-.roit  enfuire  remplie 
de  charpie  &  pan'.ée  à  la  marrière-  ordinaire. 
La  fonte  &  la  fuppuration  en  approcheroient 
les  bords  &  ameneroient.  une  suén'fon  diuabla 
qu'on  faciliîeroit  par  l'introduclior!  d'une  fon.ie 
flexible  dans  la  vefSe,  &  peut-être  auffi  Hans  quel- 
ques cas ,  en  touchant  les  bords  de  l'ouverture 
nfktleufe  de  l'urètre  avec  la  pierre  infernale 
pour  en  détruire  les  callofités,  &  pour  les  dif* 
pof'er  à  fe  ckatrifer  d'une  manière  folide. 

De  l'extraflion  des  Pierres  entre  le  prépuce 
&  le  gland. 

Quelques  enftns  naiflent  avec  l'ouverture  du 
prépuce  fort  reff  rrée  -,  les  mines,  qui  ne  peuvent 
tn  fortir  en  même  pioportion  que  du  canal  de 
l'urètre,  s'y  amaffent  chaque  fois  qu'ihfont  effort 
pour  les  rendre,  &  ne  s'échappert  par  la  fuite 
que  goutte  à  goutte,  &  après  avoir  féjourné  plus 
ou  moins  long-tems.  Si  ces  tr  ne>  charieut  avec 
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elles  des  pierres  iffues  des  reins  ou  de  la  veflîe, 

ou  quelques  matières  fablonneufes  &  glaireufes  •, 
les  premières  grofliflent  &  les  fécondes  s'aglu- 
tinent  de  manière  à  former  par  la  fuite  des 
pierres  dont  le  volume  peut  devenir  confidéra- 
ble.  J.  L.  Petit  en  a  tiré  une  de  la  grofleur 
d'une  noix  j  Morand  confervoit  dans  fon  cabinet 
une  pierre  de  cette  efpèce  d'un  pouce  &  demi 
de  longueur,&  qui  avdit  trois  pouces  neuf  lignes 
de  circonférence  à  fa  partie  la  plus  large.  La 
forme  en  étoit  ovoïde  &  fa  grofTe  extrémité  étoit 
crenfée  par  une  fo(Tcue,qui  répondoit  afTez  bien 
à  la  forme  du  gland  qu'elle  avoir  logé.  Je  ne 
fai<  comment  cette  pierre  lui  étoit  parvenue,  & 
fi  el'e  avoit  été  tirée  par  l'opération  ou  trouvée 
après  la  mort.  J'en  pofsède  une  beaucoup  plus 
grofTe,  puifqu'elle  a  «eux  pouces  cinq  lignes  de 
long,  &  que  fa  circonférence  à  l'endroit  de  la 
plus  grande  largeur  eft  de  cinq  pouces  fix  lignes 
&  demie.  Du  refte  ,  la  forme  en  eft  la  même 
que  celle  dont  il  vient  d'être  parlé.  Cette  pierre, 
dont  le  poi  ls  eft  de  trois  onces  cinquante  quatre 
grains  ,  s'eft  fait  jour  d'elle-même  en  déchirant 
le  prépuce  de  l'enfant  qui  la  portoit.  Il  eft  fou 
rare  d'en  rencontrer  d'autfi  groffes ,  parce  que  les 
parens  des  malades  ont  ordinairement  recours 
aux  perfonnes  de  l'Art,  avant  qu'elles  ayent  ac- 
quis autant  de  volume.  Quoi  qu'il  en  foit ,  il 
efi  facile  de  les  reconnoître  à  travers  le  prépuce, 
&  d'en  faire  l'extraction  après  avoir  fendu  le 
kifie  fur  la  pierre  même  ou  à  l'aidé  d'une  fonde 
canelée*,  la  p'aye  qui  réfulte  de  cette  légère 
opération  n'exige  que  des  foins  ordinaires.  (  M. 
Tbti  t-Ravli.  ) 

TAMPON.  Obturamentum.  Tout  ce  qu'on 
met  <k  fourre  de  force  dans  une  partie  dans 
l'intention  d'y  faire  un  point  de  compreffion. 
On  fe  fert  du  Tampon  dans  les  cas  d'hémorrha- 
gie  ,  de  hernie  ,  de  chute  du  vagin  on  de  la 
matrice.  Nous  avons  eu  occafion  de  parler  de 
ce  moyen  en  d.fférens  endroits  de  ce  Lexique. 
(  M.  Petit  -  Radez.) 

TAXIS.  t*?k.  A; rangement.  C'eft  le  nom 
qu'on  donne  à  la  réduction  de  quelque  partie 
du  corps  dans  fa  place  naturelle,  mais  que  l'on 
appiiqi  e  plus  particulièrement  dans  le  traitement 
des  hernies  à  la  réduc  ion  de  l'intefhn  ou  de 
l'épiploon  qu'on  fait  rentr*  r  dans  la  capacité 
du  ba^-ventre,  en  les  mani.nt  attiflement  entre 
les  doigts.  Voici  la  manière  dont  on  doit  y 
procéder. 

Le  malade  étant  mis  dan-  une  pofition  favo- 
rable, on  prend  la  tumeur  avec  !es  deux  mains, 
on  la  manie  d'aboi  cl  trè -douée ment ,  on  la 
porte  en  haut  &  en  bas,  on  'a  tourne  en  diffé- 
rens  'ens  ;  on  la  tire  un  peu  à  foi  comme  pour 
alonger  I'  nfe  de  l'inttflin  À  procure»  plus  d'ef- 
pace  aux  matières  qui  y  font  contenues;  on 
comprime  Jatua'ement  la  tumeur  pour  les  dif- 
pofer  à  fuitre  la  route  du  canal.  C  t-fl  pour 
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cette  raifon  qu'on  recommande  de  diriger  la  ré- 
pulfion  des  matières  obliquement  vers  l'os  des 
ifles  dans  les  herni;s  qui  paffent  par  i'annean. 
&  vers  1  ombilic  lorfque  la  hernie  eft  crurale» 
On  ne  rifque  rien  dans  ces  tentatives ,  lorfque 
les  parties  ne  font  point  enflammées,  une  main 
exercée  &  que  l'intelligence  conduit  ne  le*  meur- 
trit point;  fouvent  on  ne  réuffir  pa<  à  la  pre- 
mière fois*,  on  liifTe  le  malade  tranquille  pen- 
dant quelques  momens,  &  l'on  revient  à  la  charge 
jufqu'à  ce  que  les  parties  foient  rentrées.  Il  eft 
très-rare  que  la  perlévérance  ne  foit  fuivie  de 
fuecès  lorfque  l'étranglement  ne  reeonnoit  pour 
caufe  qu'une  accumulation  de  matière*.  Un  Chi- 
rurgien expérimenté  fent  quand  elles  commen- 
cent à  céder ,  &  il  eft  autorifé  à  forcer  un  peu 
lorfqu'il  croit  que  «'obftacle  ne  peut  être  vaincu 
que  par  un  petit  effort  de  fa  part  •,  mais  il  n'efl 
pas  poffible  de  donner  un  précepte  précis  fur  un 
pareil  objet;  on  ne  peut  s'en  inf*ruire  conve- 
nablement que  par  l'expérience  &  l'obfervation. 
Une  ou  plufieurs  faignées  dans  les  intervalles  des 
tentatives  peuvent,  en  certains  cas  ,  ou  procu- 
rer une  détente  falutaire,  ou  éloigner  la  com- 
plication des  accidens  inflammatoires  qui  ne  per- 
mettroient  pas  la  continuation  des  citais  que 
nous  venons  de  décrire.  On  a  auffi  recours  pour 
favorifer  le  Taxis  à  d'autres  moyens  pour  lef- 
queh  nous  renvoyons  à  l'article  Hernie. 

On  donne  auffi  le  nom  de  Taxin  à  la  réduc- 
tion des  os  déplacés  dans  les  luxations  &  dans 
les  fractures.  Voyez  Fracture,  Luxation. 

TA  Y  E.  A8u*»«a.  Nube,  ula  Voye{le>,  articles 
Albugo  &  Leuconia.  (M.  Petit-Radzl.) 

TÉLÉPH1EN.  Ulcère  dont  la  guérifon  eft  dif- 
ficile. Voyei  Ulcère. 

Ce  nom  vient  de  Té;èphe  qui  avoit  été 
bleiTé  par  Achille  &  dont  la  playe  dégénéra  en 
un  mauvais  ulcère. 

TENAILLES  INCISIVES.  Infiniment  doj« 
on  fe  fert  pour  couper  des  cfquilles  &  des  car-, 
til  geç.  Voye\  les  Planches. 

Il  y  en  a  de  différentes  efpèces.  La  première 
eft  longue  de  fept  pouces  &  demi  ,  c'eft  une 
efpèce  de  pincette  dont  les  branches  font  jointes 
par  jonction  palfée. 

Lextrémié  antérieure  de  chaque  branche  eft 
un  demi-eroifLm  un  peu  alongé,  plus  épais 
près  de  fa  jonction,  mais  qui  va  en  diminuant 
à  éj  auteur  pour  augmenter  en  largeur ,  &  fe 
terminer  par  un  tranchant  qui  a  un  pouce  quatre 
lignes  d'étendue. 

Les-  extrémités  poftéritures  de  ces  branches 
ont  tmiron  cinq  pouces',  elles  font  épaiffes  prés 
de  leur  jonction  ,  où  elles  ont  cinq  lignes  & 
demie  de  large  *,  leur  fui  face  extérieure  eft  placée 
près  de  leur  ioncrion,  &  elle  devient  plus  large 
&  arrondie  vers  leur  extrémité ,  afin  de  leur  te- 
nir lieu  de  poignée;  ces  extrémités  lont  naru- 
jj  lelitment  écartées  l'une  de  loutre  par  un  ref- 
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fort  de  deux  ponces  fept  lignes  de  long,  dont 

la  ba'e  en*  arrachée  fur  la  branche  femelle  par 
un  clou  rjié. 

Pour  peu  qu'il  y  ait  de  réfiftance  dans  les 
parties,  qu'on  veut  couper  avec  des  Tenailles, 
on  a  heiuco'ip  de  difli-ui'é,  parce  que  les  deux 
tranchai  s'  ffrontent  &  Rappliquent  perpendi 
culai  env  m  l'un  !ur  l'autre-,  on  fe  ftrt  plus  com- 
mo  tmenr  de  l'<  fpèce  de  cifeaux  appellés  par 
les  Ouviier^  cifoi.es.  Cet  infiniment  connu  des 
Ouvri  s  qui  coupent  le  fer,  peut  être  fert  utile 
en  Chirurgie  \  il  a  beaucoup  de  force,  parce 
que  Ja  puiffance  eft  éloignée  du  point  d'appui, 
&  que  la  rélifianee  eft  proche  ^  &  >  en  outre  > 
parce  que  les  tranchans  ne  font  point  oppofés 
l'un  à  l'autre  comme  dans  la  Tenaille  incifive 
que  nous  venons  de  décrite. 

L'ufage  des  cifoires  confine  à  couper  des  ef- 
quilles  d'os  ,  des  côtes  &  des  cartilages. 

Il  y  a  une  autre  efpèce  de  Tenaille  incifive, 
fort  utile  pour  couper  les  ongles  des  pieds  & 
des  mains  &  principalement  ceux  qui  enrrent 
dans  la  chair.  Oi  s'en  fert  aufti  pour  couper 
les  petites  efquilles  d'os,  &  principalement  les 
grandes  inégalités  qui  fe  trouvent  quelquefois 
après  l'opé  arion  du  trépan,  ou  bien  les  pointes 
qui  percent  ou  peuvent  percer  la  dure-mère.  Ces 
fortes  de  pincettes  n'ont  pas  plus  de  quatte  pouces 
de  longu  ur:,  les  branches  (ont  jointe?  par  jonc- 
tion paffee  ,  leur  partie  antérieure  eft  une  petite 
lame,  longue  de  dix  lignes,  évuidée  en-dedans, 
Convexe  &  polie  en-dehors,  coupée  en  talus 
deptii-  la  jonction  julqu'a  la  pointe  &  terminée 
en  pointe  •,  chaque  lame  eft  tranchante  par  l'en- 
droit où  elles  fe  rencontrem  -,  les  deux  branches 
poftériuures  qui  font  la  poignée  font  recourbées 
en  arc,  &  fe  tienne nt  écartées  par  un  fimple 
reffort  qui  doit  avoir  au  moins  un  pouce  de 
long. 

TENDON.  Les  Tendons  font  fujets  à  être 
dnifés  par  des  infiumens  tranchans  ,  des 
balles  de  moufquet ,  &c.  Ils  fe  rompent  aufti 
quelquefois  par  l'effort  des  mufcles  ,  fur  -  tout 
fi ,  en  même-tems  que  ceux-ci  fe  contractent , 
ils  font  tiraillés  en  fens  contraire  par  une  fe— 
courte  violente ,  comme  celle  qui  eft  caufée 
quelquefois  par  le  poids  de  tout  le  corps.  C'eft 
ainfï  qu'on  a  vu  plus  d'une  fois  le  Tendon 
d'Achille  rompu  en  conféquence  d'une  chûre  fur  - 
5a  plante  des  pieds  j  le  poids  du  corps ,  fut 
tout  lorfque  le  talon  ne  fe  trouvoit  pas  loure- 
nu ,  pouffant  en  bas  ce  tendon ,  tandis  que  la 
contraction  violente  des  mufcles  jumeaux  & 
folaires  le  tiroit  dans  une  direction  oppofée- 

La  folution  de  continuité  d'un  tendon, en  con- 
féquence de  playe  ou  de  rupture/e  guérit  facile- 
ment par  la  fituation  &  l'application  d'un  ban- 
dage convenable  ,  pourvu  qu'il  n'y  ait  pas  de 
perte  de  fubihnce.  Voyei  Playe.  Les  Anciens 
ont  propoféj  Si  même  exécuté ,  la  réunion  des 
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Tendons  par  le  moyen  de  la  future;  mais,  quoique 
bien  des  Auteurs  a>  m  décrit  ceit;-  opération, 
il  ne  paroîr  pas  qu'elle  ait  été  mife  en  ufagè 
depuis  très-long-tems. 

Les  playes  des  Tendons  font  peu  douloureufes, 
lorfque  ces  organes  fontdivifés  en  entier  -,  s'ils  ne 
le  (ont  que  dans  une  partie  de  leur  épaiffetir, 
elles  de  viennent  quelquefois  extrêmement  dou- 
loureufes, &  occafionnent  bien-tôt  le5  accider.s 
les  plus  funeftes ,  tels  que  des  inflammations  très— 
ft-heufes,  des  convuliions,  le  tétanos,  &c.  On 
réuflit  dans  quelques  cas  à  calmer  ces  fymprô- 
mes,  en  achevant  la  divifîon  du  Tendon  bleffé; 
on  en  procure  enfuite  la  réunion  comme  dans 
Us  cas  où  la  diviiion  avoit  d'abord  été  complette. 

TENETTES.ni/pà^,.  Forcée*. Sorte;  de  pinces 
deiunées  à  faifir  &  tirer  la  pierre  de  la  veffie 
La  Tenetre  eft  compofée  de  deux  pinces  en 
forme  d  S  fort  alongées,  qui  elles-mêmes  fe  divi- 
tent  en  quatre  parties.  La  première  eft  l'anneau 
qui  eft  plus  rond  &  plus  grand  que  ceux  des 
cileaux  pour  permettre  aux  doigts  d'avancer  plus 
avant  dedans,  pour  avoir  plus  de  force  Les 
anneaux  de  la  Tenette  font  faits  par  la  cour- 
bure de  1  extrémité  de  fa  branche.  Ce  qui  fuit 
1  anneau  jufqu'à  la  jonction ,  fe  nomme  la  branche- 
la  figure  eft  ordinairement  cylindrique,  le  volume 
en  augmente  pour  avoir  plus  de  force  dans  les 
efforts  qu  on  fait  lors  de  l'extraction  de  la  pierre - 
les  branches  font  un  peu  courbées  &  laiffent  un 
efpace  entre  elles  pour  ne  point  pincer  les  parties. 
La  Partie  qui  fuit  la  branche  repréfente  le  milieu 
de  1  S  &  eft  par  conséquent  courbé  en  deux 
fens.  Cet  endroit  eft  plus  large  que  la  branche, 
&  fort  arrondi  dans  tous  fes  angles;  il  a  inté- 
rieurement une  dépreflion  qui  fe  joint  par  en- 
tablure  avec  la  dépreflion  de  l'autre  pièce.  Cette 
onftion  eft  affiijeriie  par  un  clou  exaéWne 
imé  fur  les  deux  pièces,  de  forte  qu'il  eft  à 
eur  niveau,  &  ne  fait  aucune  faillie.  Ceft  ce  que 
les  couteliers  appellent  rivure  perdue.  La  qua- 
même _  partie  de  la  Tenette  eft  ce  qu'on  apïïfto 
fa  pnfe.  C,  font  deux  efpèces  de'cuiilers  fo  t 
alongées,  caves  en-dedans,  convexes  &  fort  polies 
en-dehors  &  formant,  par  leur  extrémité,  un 
bec  camus  &  fort  aoW  Les  parties  antérieures 
de  ce  bec,  que  les  Ouvriers  nomment  le  mors 
douent  être  fort  aniflement  conftruites  pour  bien 
charger  la  pterre.  On  doit  éviter  avec  grand  fZ 
que  la  cavité  aille  jufqu'auprês  de  iSlurê 
&  encore  plus  les  dents  qu'on  a  coutume  dV 
graver  en  façon  de  rape,  car  ces  défiuï  fonr 
(ouvent  ferrer  la  pierre  auprès  du  clou  & 
comme  elle  caufe  pour  lors  un  très-grand  écarté 
ment  des  anneaux ;  on  s'imagine  qu'elle  efl  bien, 
groffe  y  lorfqu'au  contraire  elle  eft  fort  petite 
Cela  n  arrive  point  quand  la  cavité  ne  com 
mente  qu  à  un  demi-pouce  de  l'entablure  & 
fi  elle  eft  dans  ce  moment  fort  lifte,  poliê  & 
comme  un  SUCÏS  pour  que  la  pierre  gliffe  J|* 
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facilement  vers  l'extrémité  du  mors.  Pour  cette 
raifon  ,  il  n'y  aura  que  frois  ou  quatre  rangées 
de  dents  vers  l'extrémité  de  chaque  cuiller  ;  il 
ne  faut  pas  que  ces  extrémités  fe  tomhent  quand 
ïa  Tenette  eft  feimée  ,  car  alors  on  courroit 
rifque  de  pincer  la  veffie. 

Les  Tenettes  doivent  Être  d'un  bon  acier  & 
d'une  trempe  qui  ne  foit  ni  trop  dure,  ni  trop 
niclie.  Il  y  en  a  de  droites  &  de  courbe*  j 
celles-ci  fervent  à  prendre  les  pierres  cantonnées 
dans  les  côtés  ou  au  bas-fond  de  la  veflie.  II 
y  en  a  de  grandes,  de  moyennes  &  des  petites 
pour  répondre  aux  différtns  âges  des  m  dades  & 
aux  différentes  fi  mations  de  la  pierre.  Les  plus 
grandes  ont  ordinairement  huit  à  neuf  pouces 
de  longueur,  trois  pouces  de  mors  ,  plus  d'un 
d'entablure  ,  &  environ  cinq  pouces  de  branché 
y  compris  les  anneaux.  Article  Je  l'ancienne  Ency- 
clopédie. On  trouve  dans  les  Plantes  relatives 
à  la  taille  difFérens  modèles  de  pinces  dont  Us 
unes  au  lieu  d'anneaux  ont  des  extrémités  re- 
courbées, d'antres ,  dont  les  branches  appht'es , 
fe  croifent  depuis  leur  jonction  jufqu'à  leurs 
anneaux.  Ces  dernières  font  actuellement  le  plus 
en  mage,  vu  la  faci'ité  de  les  faire  mouvoir. 
(M.  Petit-Radel.) 

TENTE.  Rouleau  de  charpie  ,  de  figure  à- 
peu-près  C3'lindrique ,  que  l'on  met  dans  les 
playes  &  dans  les  ulcères ,  &  dont  on  propor- 
tionne la  groifeur  &  la  longueur  à  l'ouverture 
où  l'on  fe  propofe  de  l'introduire. 

Les  Anciens'  fcifoient  un  grand  ufage  de  Tentes 
dans  le  panfement  des  playes;  ils  les  employoient 
fous  deux  points  de  vue  ,  d'abord  comme  un 
moyen  de  porter  les  médicamens  jufqu'au  fond 
de  la  cavité  d'une  playe en  fécond  lieu,  pour 
en  tenir  les  lèvres  écattées  ,  pour  donner  le 
tems  au  pus  &  aux  autres  matières  ftagnanres 
d'en  fortir  ,  &  leur  permettre  de  le  bien  dé- 
terger  &  cicatrifer  par  le  fond  avant  que  les 
bords  puiftent  fe  fermer.  On  recommande  de 
les  faire  bien  molettes  pour  qu'elles  n'augmen- 
tent pas  ia  douleur,  &  ne  s'oppofent  pas  à  la 
réunion  en  irritant  les  parties.  On  doit  en  dimi- 
nuer par  degré  la  grolTeur  ,  à  mefure  que  la 
playe  te  déterge,  &  que  fes  parois  fe  rapprochent  -, 
on  doir  auffi  les  fupprimer  dè<  qu'on  le  peut. 

On  fait  d'autres  efpèces  de  Tentes  avec  des 
morceaux  de  linge  entier  &  non  écharpi  qu'on 
roule  tn  foime  de  cône  ,  mais  dont  la  pointe 
eft  cependant  affilée  pour  en  être  plus  douce, 
&  ne  pas  fatiguer  la  partie.  On  y  attache  un 
fil  près  de  l'extrémité  fupérieure ,  afin  de  pouvoir 
!è  tirer  plus  commodément  ,  s'il  arrhoii  que, 
malgré  la  largeur  qu'on  donne  à  la  baie,  elle  vint 
à  gliffer  par  la  playe  dans  le  bas-ventre  ou  dans  t 
la  poitrine  ;  car  on  fe  fert  quelquefois  de  ces  ; 
Tentes,  pour  les  playes  pénétrantes  detns  ces  deux  i 
fapacités,  &  cela  pour  qu'elles  nefe  ferment  pas  ] 
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avant  qne  tout  le  fang  &  les  matières  puruîenres 
fuient  entièrement  évacuées. 

Il  y  a  encore  une  troifième  forte  de  Tentes-, 
qu'on  t.mploie  principalement  pour  élargir  peu- 
à-peu  l'orifice  trop  étroit  d'une  playe  ou  d'un 
ulcère  &  pour  faciliter  l'écoulement  des  marières 
qui  peuvent  y  féjourner.  On  les  fait  ordinaire- 
ment avec  de  l'éponge  préparée,  ou  avec  les 
racines  defféehées  de  gentiane,  de  jonc  odorant, 
de  grande  confonde  ,  &c.  Toutes  ces  matières 
font  de  nature  à  fe  laifTer  pénétrer  par  le  pus 
ou  par  la  fanie  ,  ce  qui  en  augmente  beaucoup 
le  volume  &  produit  en  con'équence  l'écarfe- 
ment  des  lèvres  de  la  playe.  Dans  bien  des  cas 
où  il  ne  s'agit  que  dafîùrer  l'écoulement  du 
pus  ,  on  emploie  préf'érablemem  à  ces  fortes 
de  Tentes  ,  des  petites  canules  d'argent  ou  de 
plomb.  Voye[  ce  que  nous  avons  dit  aux  articles 
Playe  &  Poitrine. 

Piufîeurs  Chirurgiens,  témoins  des  mauvais 
effets  qu'entraînoit  le  trop  fréquent  ufage  des 
Tentes,  &  (ut -tout  des  Tentes  dures,  qui,  dans 
nombre  de  cas,  prolongeoient  manifeftement  le 
traitement ,  caufoient  des  inflammations ,  pro- 
dciitoient  des  linu»  &  d'autres  accidens  graves, 
ont  abfolument  proferit  ce  moyen  de  la  pratique 
de  la  Chirurgie.  Mais  ces  Autenrs  ont  été  trop 
loin-,  il  y  a  des  cas  où  les  Tentes  font  d'un 
ufage  indi!penfab!ej  ces  cas  cependant  font  rares s 
&  ie  Praticien  ne  doit  pas  y  avoir  recours  lorfqu'il 
peut  s'en  difpenfer.  Il  n'y  a  pas  bien  long-tems 
qu'on  s'en  fervoit  encore  dans  les  paniemens 
après  les  opérations  de  la  taille,  de  la  hernie, 
de  la  rîfhile  à  l'anus  -,  aujourd'hui  l'on  y  a  re- 
noncé tour-à-fair  dans  fous  ces  cas  comme  étant 
non-feulement  inutiles,  mais  comme  nuifant  effen- 
ticllement  au  traitement  &  retardant  la  guérifom 

On  peut  voir,  dans  le  premier  Tome  de  l'Ou- 
vrage, intitulé:  Recueil  des  pièces  qui  ont  con- 
couru pour  le  prix  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie,  deux  Mémoires  fur  les  avantages  & 
les  inconvéniens  des  Tentes  &  des  autres  dila- 
tans  où  l'on  eft  entré  dans  de  grands  détails  fur 
les  cas  qui  requièrent  l'ufige  d.e  ces  moyen-;,  Se 
fur  ceux  où  l'on  doit  les  rtjetter  comme  dan- 
gereux. 

TÉRÉBENTHINE.  Réfine  liquide  à  laquelle 
on  a  attribué  des  qualités  vulnéraires  &  anri- 
feptiques.  Le  principal  ulage  de  la  Térébenthine 
entre  les  mdins  des  Chirurgiens  efl  pour  la  corn- 
pofuion  des  emplâtres  qu'elle  rend  plus  ou  moins 
adhéfifs  ,  fuivanr  fa  proportion  avec  les  autres 
ingridiens.  Voye%  Emplâtre. 

Cette  réfine  eft  une  fubflance  trè'-âcre  ,  en 
forte,  qu'appliquée  fans  mê'ange  fur  la  peau, 
elle  y  occasionne  une  inflam  mation  confidérable; 
elle  pourrot,  fous  ce  point  de  vue,  être  em- 
ployée comme  un  bon  rubéfiant,  fi  elle  n'avoit 
pas  l'inconvénient  de  s'attacher  tellement  à  la 
peau  qu'il  eft  très-difficile  de  l'enlever  lorfqu.'o» 
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ïe  juge  convenabb,&  d'occafionner  fouvfcnt  plus  | 
de  douleur  que  les  malades  ne  fort  difpofés  à  J 
en  fupporter  de  la  part  d'un  remède  de  cette 
clafle. 

Cette  qualité  irritante  de  la  Térébenthine  indi- 
que aflez  l'impropriété  de  la  pratique  des  Anciens 
Chirurgiens  qui  étoient  dans  l'ufsge  de  lVmployer 
pour  le  panfement  des  piayes  récentes.  Elle  peut 
îlirmtlet  utilement  les  parties  datis  certains  cas 
de  playes  &  d'ulcères  où  les  vaiffeaux  manquent 
du  ton  nécdlaire  pour  fournir  un  bon  pus*, 
niais,  dans  ce  cas  là  même,  la  Tétéhemhine  1 
&  tomes  les  fubîlances  appelées  balfamiques, 
qui  lui  font  analogues  ,  ne  doivent  jamais  être 
appliquées  fans  être  mélangées  avec  des  matières 
propres  à  en  adoucir  l'acrimonie.  C'en1  ainù  qu'on 
îa  mêle  avec  le  jaune  d'eeuf  pour  en  former  un 
digeftif.  Voye\  ce  moi.  On  s'eû  aidé  pendant 
long-tems  d'une  petite  proportion  de  Térében- 
thine pour  éteindre  le  mercure  dans;  la  con- 
fection de  l'onguent  napolitain,  &  en  abréger 
ainfi  le  procédé  -,  mais  l'onguent  préparé  de 
cette  manière  eft  fort  fujet  à  irriter  &  enflam- 
mer; ce  qui  a  déterminé  enfin  à  chercher  d'antres 
moyens  pour  y  fuppléer.  Voyc[  Mercure. 

TESTICULES.  Les  Teflicules  font  fujets  à 
différentes  maladies  accidentelles  ou  fpontanérs, 
<qui  demandant  de  la  part  du  Chiruigien,  des  fe- 
cours  bien  étendus  &  très-fuivis.  Nous  fom- 
mes  entrés  dans  les  détails  néceffaires  relative- 
ment à  ces  maladies,  &  au  traitement  qu'elles 
exigent  en  différens  endroits  de  cet  ouvrage. 
Voye{  particulièrement  les  aitielcsHYDROcÈLE, 
Hématocèle  ,  Sarcocèle  ,  Varicocèle  ,  &c. 
Il  y  en  a  une  cependant  dont  nous  n'avons  pas 
parlé,  &  dont  les  Auteurs  n'avoient  fait  aucune 
mention  avant  M.  Hunier  j  c'efl  le  dépériflement 
de  ces  organes. 

tt  Un  Tefticule,  ou  même  tous  les  deux,  dit 
M.  Hunier,  difparoîtront  quelquefois  totalement, 
comme  le  thymus,  ou  la  membrane  pupillaire 
chez  l'enfant  j  c'efl  ce  qu'on  ne  voit  point  ar- 
river dans  les  autres  parties  du  corps  qui  font 
néceflaires  à  fon  enCmble,  fice  n'eft  dans  celles 
qui  ne  font  pas  d'uti  ufage  ultérieur ,  &  qui  pour- 
roient  même  de\enir  nuifibles  au  corps ,  comme 
la  membrane  pupillaire.  Mais  les  Tefliculës  ne 
fubiffent  point  ce  changement,  en  conféquence 
d'une  propriété  première  qui  leur  foit  in- 
hérente, comme  cela  a  lieu  pour  le  thymus, 
toutes  les  fois  que  l'âge  de  la  perfonne  les  rend 
inutiles,  ils  y  font  expofés  dans  tous  les  pério- 
des de  la  vie*,  c'efl  pourquoi  on  doit  regarder 
cet  accident  comme  tenant  à  une  difpofition  qui 
fubfifle  dans  les  Teflicules  mêmes ,  indépendam- 
ment d'aucune  connection  avec  l'économie  ani- 
male, un  bras,  ou  une  jambe  peuvent  perdre  leur 
aclion&  dépérir  en  partie,  mais  jamais  totalement.  » 

ti  On  a  vu  des  Tcflicules  dépérir  dans  ies  cas 
ée  hernie  ,  probablement  à  caufe  de  laprtffion 
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confiante  de  Pintefiin.  M.  Pott  nous  a  raporté 
des  exemples  de  cette  cfpèce.  J'ai  vu,  dans  ua 
hydrocèle ,  les  Tefucule<  être  prefque  réduits  à 
rien,  probablement  à  caufe  de  la  preiîion  con* 
linuelle  de  l'eau,  a 

ci  Mais,  dans  tous  ces  cas,  les  caufes  du  dé» 
périflement  font  manjfeftes,  &.  peut-être  pour- 
roicnt-elles  produire  de  femblahles  tiîets ,  en 
pareilles  cirçonflances  ,  dans  d'autres  parties  du 
corps.  Mais  un  Tefliçuiedépéiiî  totalement  (ans 
aucune  maladie  antécédente d'autres  foi.-,  ii  s  en- 
flamme oti  d  une  manière  fpontan  îe  ,  ou  à  ca  ifa 
de  fa  fympâthic  avec  l'urètre  ,  il  devient  g'os  &. 
commence  enfuite  à  diminuer,  comme  dans  la 
réfolution  d'une  inflammation  ordinaire;  mais 
cette  diminution  ne  s'arrête  point  lorfqtte  le  Tef- 
ticule eft  réduit  à  fon  état  naturel-,  elte  continue 
encore  jufqu'à  ce  qu'il  difparoifle  entièrement.» 

M.  H  un  ter  donne  l'hifloire  de  quelques  cas  qui 
lui  ont  fourni  la  defeription  de  cette  maladie; 
mais  il  ne  nous  apprend  rien  relativement  à  fon 
traitement,  n'ayant  découvert  aucun  moyen  d'en 
prévenir  les  conléquencës. 

1 TES  TU  DO.  Efpèce  de  Stcatoms  ou  d  e  loupe 
graifièufe,  qui  a  une  large  bafe,  &  reflemble  un 
,  peu,  par  fa  forme ,  à  une  toi  tue.  Voyt^  Loupe. 
TETANOS.  Contraction  fpafinôdiqué  violante 
des  mufclr.s,  qui  relèvent  la  mâchoire  inférieure, 
&  qui  s'éiend  plus  ou  moins  à  tous  les  mufdes 
du  corps  deftinés  à  des  mouvemens  volontaires. 
Cetremaiadie  qui  peut  être  excitée  par  différentes 
caufes,  beaucoup  plus  commune  dans  les  climats 
chauds  que  dans  le  nôtre,  s'obferve  cependant 
1  quelquefois  parmi  nous,  principalement  à  la  fuite 
de  playes,  &  fur-tout  de  celles  des  parties  ten- 
dineufes  &  ligamenteufes  ,•  elle  en  eft  un  des 
fymp  tomes  des  plus  funefîes,  &  demande,  par 
conféquent,  toute  l'auention  &  les  foins  les  plus 
affidus  du  Chirurgien.    Voye\  Plaie. 

Le  Tetar.os  ne  furvienr,  pour  l'ordinaire,  que 
plu fîeurs  jours  après  la  bleffure  qui  l'a  occafionné. 
Quelquefois  il  fe  manifefle,  dès  les  premiers 
momens  ,  avec  beaucoup  de  violence-,  le  plus 
fouvent ,  il  n'efl  dabo;d  qu'un  accident  peu  dan- 
gereux en  apparence,  mais  qui  augmente  par 
degrés,  &  devient  de  plus  en  plus  redoutable. 
Dans  ce  dernier  cas,  le  malade  commence  par 
éprouver  un  fentiment  de  roideur  à  la  partie  pof- 
térienre  du  cou-,  cette  roideur  devient  bien-tôt 
plus  confidérable  ,  &  rend  les  mouvemens  de  la 
tête  pénibles  &  douloureux.  A  ce  fymptôme,  fe 
joint  un  embarras  vers  la  racine  de  la  langue, 
qui,  par  degrés,  amène  une  difficulté  d'avaler; 
la  déglutition  devient  "même ,  au  moins  par  mo- 
mens, tout-à-fait  impofîible.  A  mefure  que  la 
roideur  du  cou  augmente,  il  fe  découvre  un  au- 
tre fymptôme  bien  plus  redoutable  -,  c'efl  une 
douleur  qui  devi  nt  quelquefois  extrêmement 
vive,  fixée  au  bas  du  flernum,  &  s'étendant  par 
i  élancemens  dans  le  dos.  Dès  que  cette  douleur 
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fe  fait  fentir,  tous  les  mufcles  de  la  partie  pof- 
térieure  du  cou  font  affectés  defpafme,  &  tirent 
la  tête  fortement  en  arrière.  En  même-tems,  ceux 
qui  relèvent  la  mâchoire  inférieure,  qui,  dès 
le  premier  abord  delà  maladie,  avoient  éprouvé 
un  peu  de  roideur,  fe  contractent  avec  violence, 
&  tiennent  les.  mâchoires  tellement  ferrées  l'une 
conire  l'autre,  qu'on  ne  peut,  même  par  force, 
les  fëparer. 

Cette  affection  des  mâchoires  eft  regardée  comme 
le  fymptôme  pathognornonique  de  la  maladie, 
qui,  dans  bien  des  cas,  ne  fe  manifefie  que  de 
cette  manière,  ou  dont  elle  eonftitue  la  prin- 
cipale partie-, ce  qui  l'a  même  fait  regarder  comme 
«ne  maiadie  particulière  qu'on  a  nommée  mâ- 
choire ferrée*,  chez  les  Anglois, lockedjaw. 

Lorfque  le  mal  eft  parvenu  au  point  dont  nous 
parlons,  la  douleur  au  bas  du  flernum  revient 
très- fréquemment,  &  les  fpafmes  du  cou  &  des 
mufcles  de  la  mâchoire  redoublent  en  même- 
tems  de  violence.  De  nouveaux  mufdes  s'afllc- 
tent  &  participent  à  la  contraction  fpafmodique:, 
ce  font  d'abord  ceux  de  l'épine  du  dos ,  qui , 
par  leur  action,  courbent  le  tronc  fortement  en 
arrière-,  accident  auquel  les  Auteurs  ont  donné 
le  nom  d'opiflhotonos. 

Dans  les  extrémités  inférieures  les  mufcles  flé- 
chiffeurs  &  les  extenfeurs  s'affecT:ent  pour  l'or- 
dinaire en  même-tems,  &  maintiennent  les  mem- 
bres dans  un  état  de  rigidité.  Dans  les  parties 
fupérieures,  quoique  les  extenfeurs  du  dos  &  du 
cou  aient  été  les  premiers ,  &  foient  générale- 
ment les  plus  fortement  affecté?,  les  flé<-hiffeurs 
du  cou ,  &  les  abaiiTeurs  de  la  mâchoire  entrent 
aufli  en  contraction.  Les  mufcles  abdominaux  fe 
contrarient  pareillement,  &  retirent  fortement  le 
bas-ventre  en  arrière  ,  de  manière  à  le  faire  pa- 
roître  dur  &  roide  comme  une  planche. 

Enfin,  tous  les  mufcles  fléchiffeurs  de  la  tête 
&  du  tronc,  s'affectent  au  point  de  balancer  tout- 
à  -  fait  l'action  des  extenfeurs,  &  de  tenir  tout  le 
corps,  depuis  la  tête  jusqu'aux  pieds,  dans  un 
îel  état  de  rigiiité,  que  toutes  les  jointures 
foient  absolument  inflexibles.  Les  bras,  qui,  juf- 
ques-Ià,  avoient  confervé  quelque  mouvement, 
participent  à  la  roideur  générale,  à  la  réferve 
des  doigts,  qui  confervent  fouvent  jufqu'à  la  fin 
un  peu  de  mobilité.  La  langue  conferve  aufli 
îa  tienne  jufqu'à  un  certain  point,  quoique  fré- 
quemment agitée  de  violons  fpafmes.  Tous  les 
mufcles  de  la  face,  ceux  du  front,  des  yeux,  du 
nez,  des  joues  s'affectent  &  altèrent  les  traits  du 
vifage  de  la  manière  la,  plus  étrange. 

Ces  fpafmes  font,  par-tout,  accompagnés  de 
vives  ^douleurs -,  ils  ne  font  pas  conftamment  au 
même  point  de  violence;  mais,  après  avoir  re- 
doublé en  intenfué  pendant  une  ou  deux  minutes, 
les  mufcles  fe  relâchent  un  peu,  pas  affez  ce- 
pendant pour  céder  à  l'action  de  leurs  antago- 
jniiles.  Les  violens  retours  des  contractions  & 
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des  douleurs,  fe  font  fentir  quelquefois  toutes 
les  dix,  ou  toutes  les  quinze  minute?,  fans  au- 
cune caufe  apparente  deces  renouvellemens ,  antre 
que  les  efforts  naturels,  pour  changer  depofture, 
pour  avaler,  pour  parler,  &c. 

On  voit  rarement  dans  cette  maladie  aucun 
fymptôme  fébrile,  quoique  lorfqu'elle  eft  à  fon 
plus  haut  période,  &  que  les  mufcles  fe  con- 
tractant avec  plus  de  violence,  ie  pouls  foit  fré- 
quemment ferré,  précipité,  &  irrégulier.  Quel- 
quefois, cependant,  il  eft  plus  élevé  que  dans 
l'état  naturel,  avec  plus  de  chaleur  à  la  peau-, 
mais  le  plus  fouvent  le  vifage  eft  pâle,  &  la  peau 
fe  couvre  d'une  fueur  froide  plus  ou  moins  gé- 
nérale. Nous  ne  parlons  ici  que  du  Tétanos,  qui 
eft  la  conféquence  d'une  b'eflure  ;  dans  celui  qui 
eft  idiopathique ,  on  obferve  plus  fouvent  des 
fymptôme;  fébriles  ,&  même  inflammatoires. D'ail- 
leurs les  fonctions  naturelles  font  peu  dérangées , 
on  paroi  fient  l'être  plutôt  en  conféquence  du 
traitement  &  des  remèdes  qu'on  emploie ,  que 
par  une  fuite  de  la  maladie  même. 

Le  Tétanos  a  généralement  été  regardé,  par 
les  Anciens,  comme  une  maladie  mortelle-,  il  n'y 
a  même  que  peu  d'années  que  les  Anciens  ont 
commencé  à  fixer  leurs  idées ,  fur  la  manière 
dont  il  convenoif  de  l'attaquer.  Depuis  cette 
époque ,  on  a  fauvé  la  vie  à  divers  individus  qui 
en  étoient  atteints ,  &  quoique  la  méthode ,  qui 
avoit  réuflï  dans  quelques  cas ,  n'eût  pas  été  em- 
ployée aufli  heureufement  dans  d'autres,  lesfuc- 
cès  ont  prouvé  que  le  mal  n'étoit  pas  toujours 
incurable,  &  par  de  nouvelles  tentatives,  on  eft 
parvenu  à  trouver  de  nouveaux  moyens  de  gué- 
rifon. 

Lorfque  le  Tétanos  eft  évidemment  occafionné 
par  la  léfion  de  quelque  partie  nerveufe,  les  Pra- 
ticiens font  d'accord  pour  demander  l'amputation 
complerte  de  la  partie  bleffée ,  toutes  les  fois  qu'elle 
eft  praticable ,  ou  du  moins  de  détruire  la  com- 
munication qui  txifle  entr'elle  &  le  cerveau , 
foit  en  achevant,  avec  l'inftrument  tranchant,  la 
divifion  du  nerf  bleffé,  foit  en  détruifant  une 
portion  de  ce  nerfr  au  moyen  du  cautère  actuel. 
Mais,  pour  obtenir  tout  le  fuccès  qu'on  peut  at- 
tendre de  cette  méthode,  il  faut  y  avoir  recours 
de  bonne- heure -,  elle  eft  pour  l'ordinaire  inutile 
lorfque  les  accidens  font  parvenus  à  un  certain 
point  de  violence-,  &  que  le  fpafme  eft  devenu 
général  dans  tout  le  lyflême. 

L'expérience  a  montré  que  l'opium  étoit  quel- 
quefois un  remède  très -efficace  dans  cette  ma- 
ladie-, mais  elle  a  fait  voir  aufli  qu'il  ne  la  gué- 
riflbit  que  lotfqu'on  l'employoit  en  dofes  extrême- 
ment fortes,  beaucoup  plus  fortes  qu'on  ne  fau- 
roit  le  faire  fans  danger  en  tout  antre  cas-,  la 
méthode  qu'on  a  fuivie  pour  fon  a-miinirîraîion, 
a  été  de  le  donner  en  dofes  d'abord  affez  mo- 
dérées, mais  répétées  toutes  les  deux  ou  trois 
heures,  ou  à  de  plus  longs  intervalles  fuivant  le 

befoin. 
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befoin.  On  en  a  fouvem  adminiflré  de  cette  ma- 
nière, vingt,  treme,  quarante  grains  &  au-delà 
dans  vingt-quatre  heures ,  fans  autre  effet  que 
de  relâcher  un  peu  le  fpatme  &  les  douleurs  ;  le 
malade  n'éprouvant  ni  fomm.il ,  ni  affoupiffe- 
ment,  ni  aucuns  des  autres  accidens  qui  font 
les  effets  ordinaires  de  ce: te  drogue,  même  en 
dofes  beaucoup  moins  confîdérables  ;  ce  qui  fëit 
qu'on  peut  en  augmenter  la  quantité  autant  & 
an  fit  hardiment  que*  les  fymptômes  paroîtront 
l'exiger.  Il  ne  laiiT.*  pas  cependant  quelquefois 
d'avoir  des  inconvëniens  qui  ne  permettent  pa^  de 
le  pouffer  auffi  loin  qu'il  fer.oit  néceffaire.  Nous 
ayons  vu  les  fonctions  de  l'eftomae  &  des  inref- 
tins  en  fouffrir,  au  point  qu'il  était  abfolument 
impolfible  d'en  continuer  l'admininVaiion ,  & 
qu'on  étoit  obligé  de  l'abandonner  avant  qu'il  eût 
produit  aucun  effet  falutaire. 

C'eft  une  chofe  qui  mérite  une  attention  par- 
ticulière ,  que ,  quoique  les  premières  dofes  d'opium 
aient  paru  adoucir  un  peu  les  fymptômes,  ces 
bons  effets  ne  fe  foutienneot  pas  long-tems  ,  & 
qu'il  faut  en  donner  de  nou.  elles  dofes,  avant  le 
moment  où  les  premières  doivent  ctffcr  d'agir. 
On  fuit  la  même  méthode  tant  que  les  fymptômes 
ont  quelque  tendance  à  fe  manifefter  ,•  &  ,  cejfefi 
qn'ap'ès  qu'ils  or.t  paru  avoir  cédé  pendant  un 
certain  tems,  &  qu'ils  ont  laiffé  au  malade  des 
intervalles  de  bien-être  longs  &  foutenus,  qu'on 
peut  fe  permettre  de  diminuer  les  dofes  du  mé- 
dicament, &  mettre  entr'clles  de  plus  longs  in- 
tervalles de  tems. 

Un  accident  qui  empêche  quelquefois  de  don- 
ner l'opium  de  manière  à  le  rendre  utile ,  c'eft 
la  difficulté  d'avaler,  qui  eft  un  fréquent  fymptôme 
de  cette  maladie,  &  qui  fe  manifefie,  fur-tour, 
lorfqu'elle  a  déjà  fait  un  certsin  progrès.  Cette 
creonfance  indique  la  néceffité  d'employer  ce 
iemède  dès  les  premiers  inflans,  &  avant  que  la 
déglutition  devienne  difficile.  Lorfque  la  pré- 
fence  de  ce  fympiôme  s'y  oppofe  ,  il  faut  don- 
ner l'opium  en  lavemens ,  en  dofes  proportion- 
nées à  la  violence  du  mal.  On  obue  à  la  conf- 
tipation  que  l'opium  o:cafionne,  pour  l'ordinaire, 
pnr  des  lavemens  émolliens,  &  un  nfage  de  re- 
mèdes laxatifs  proportionné  au  befoin. 

L'analogie  a  fait  fuppofer  que  l'on  pourroit 
aider  l'opium,  par  l'ufagede  quelques  médicamens 
de  la  claffe  des  antifpafmorliqucs ,  &  dans  cette 
idée,  on  a  eu  recours  au  mufe  &  au  camphre, 
qui  font  juftement  mis  au  nombre  des  plus  puif- 
fans.  Mais ,  quoique  quelques  Praticiens  aient 
cru  obfcrver  de  bons  effets  du  premier ,  la  plu- 

Sart  de  ceux  qui  ont  fait  ufage  de  l'une  &  l'autre 
e  ces  drogues  dans  des  cas  de  Tétanos,  n'ont 
pas  eu  lieu  de  s'en  louer,  fofr  qu'ils  ne  les  aient 
pas  employées  en  allez  fortes  dofes,  ce  qui  eft 
affez  vraifemblable ,  foit  que  Is  mufe,  en  par^ 
ticulier,  ne  fût  pas  d'une  bonne  qualité.  Nous 
avons  donné  jufqu'à  150  grains  de  mufe,  dans 
Chirurgie,  Tome  II.  Ils  Partie. 
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I'efpp.ce  de  douze  heures,  à  une  jeur.e  fille  d3 
treize  ans ,  au  commencement  d'un  Tétanos ,  fans 
obferver  qu'il  produisît  fur  la  maladie  aucun 
changement  falutaire. 

C'eft  encore  l'analogie  qui  a  conduit  à  em- 
ployer le  bain  tiède,  comme  un  moyen  qui  pa- 
roiffoit  devoir  contribuer  puiffamment  à  relâcher 
la  contraction  mnfculaire.  Mais,  quoique  dans 
un  petit  nombre  cas  il  ait  paru  procurer  un  peu 
de  calme ,  fur-tout  quand  on  s'eft  borné  à  l'em- 
ployer fous  la  forme  de  fomentations,  en  géné- 
ral, il  ne  réulfit  point,  &  même  il  a  fouvent 
fait  du  mal  ;  peut-être  en  raifon  du  mouvement 
qu'il  faut  donner  au  malade  pour  le  mettre  au 
b.mi  ,  &  de  ce  que,  comme  nous  l'avons  fait  ob- 
ferver plus  haut,  toute  efpèce  d'action ,  de  la. 
part  de  celui-ci ,  eft  fujette  à  exciter  chez  lui  les 
plus  violens  fpafrr.es.  Nous  avons  vu  des  effets 
manifertement  fâ:heux,  réfulrer  de  l'application 
de  ce  remède  ,  dans  deux  ou  trois  cas  de  Tétanos 
ou  nous  avions  cru  pouvoir  l'employer  avec  avan- 
tage. Et  quoique  prefque  fous  les  Auteurs,  qui 
ont  écrit  fur  ce  fujet  ,  l'aient  recommandé  ,  il  fe- 
roit  difficile  de  trouver  chez  eux  de;  faits  d'où 
l'on  pût  conclure  que  fon  ufage  ait  jamais  été 
fuivi  d'un  fuccès  bien  marqué  ,  Hillary,  Médecin 
Anglois ,  qui  exerçoit  fa  proftfTion  ctans  les  cli- 
mats chauds  de  l'Amérique,  où  le  Tétanos  eft 
très-fréquent ,  eft  du  même  fentirm  nt  eue  nou» 
à  cet  égsrd.  Il  dit  que,  quoique  l'rfage  du  bain 
tiède  pâroifie  très  raifoncable  (k  promette  du  fuc- 
cès, il  l'a  toujours  trouvé  beaucoup  moins  utile 
que  les  fomentations  émoiiientes  &  aBtifpafmo« 
diques,  &  qu'il  a  ïu  quelquefois  les  malades 
mourir  au  moment  où  on  les  forfait  du  bain  , 
quoiqu'ils  n'y  euffènt  pas  demeuré  plus  de  vingt 
!  minutes,  &  que  la  chaleur  de  l'eau  ne  fût  qu'à 
i  vingt-neuf,  ou  trente  degrés j  Hillary  on  the  air 
and  difeafesof  Barba does.  De  Haen  auiîi  raconte 
un  fait  lemblable,  où  un  malade,  que  le  bain 
paroiffoit  avoir  foulagé,  tomba  mort  un  infiant 
après  en  être  forti. 

Ce  font  peut-être  ces  mauvais  effets  du  bain 
tiède  qui  ont  conduit  quelques  Praticiens  à  tenter 
ce  qu'on  pourroit  obtenir  du  bain  froid.  De 
tous  les  remèdes  qu'on  a  employé  confie  le  Té- 
tanos, ce  dernier  paroît  être  celui  par  lequel  on' 
en  a  les  plus  grands  fuccès.  On  trouve,  dans  uri 
Mémoite  de  M.  Wright ,  publié  dans  le  fixième 
voiume  des  Recherches  &  Qbiervarions  de  Mé- 
decine, de  Londres,  le  récit  des  premiers  effais- 
qu'on  en  a  faits  qui  ont  tous  été  heureux.  Au- 
jourd'hui ce  moyen  tfl  devenu  d'un  ufage  pref- 
que général  dans  toutes  les  Indes  Occidentales. 
La  méthode  qu'on  fuit,  à  cet  égard,  confifte  à 
plonger  le  malade  dans  l'eau  froide,  dans  celle 
de  la  mer,  préférablement  à  foute  autre,  quand, 
©n  en  eft  à  portée ,  ou  à  verfer  fur  fon  corp^ 
quelques  féaux  d'eau  d'une  ce*  taioe  hauteur.  Après 
\  cette  opération,  on  l'effuie  avec  foin, on  le  met 
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au  lit.  où  il  ne  doit  être  que  légèrement  cou- 
vert, &  on  lui  donne  vingt  ou  trente  gouttes  de 
laudanum  liquide.  Les  fymptômes  ;  pour  l'ordi- 
naire, paroiuent  céder  jufqu'à  un  certain  point, 
mais  !e  fouiagement  qu'éprouve  le  malade  n'en 
pas  de  longue  durée,  &  l'on  doit  répéter  les 
mûmes  remèdes  au  bout  de  trois  ou  quatre  heu- 
res,  &  continuer  à  de  pareils  intervalles  jufqu'à 
ce  que  ceux  de  bien-être  augmentent-,  ce  qui, 
généralement ,  ne  rat  de  pas  à  arriver ,  &  à  amener 
une  guérifoncomplette.  On  a  quelquefois  ajouté  à 
ce  traitement  l'ufage  du  vin,  &  celui  du  kinkina  . 
qui  ont  paru  coopérer  à  Tes  bons  effets. 

Un  autre  remède  qui  a  fréquemment  réuffi 
dans  cette  maladie,  c'en  le  mercure.  Nous  l'avons 
nous-mêmes  employé  quelquefois  avec  le  fuccès 
le  plus  complet,  comme  on  peut  le  voir  dans 
le  volume  45  du  Journal  de  Médecine.  Il  faut 
y  avoir  recours  de  bonne-heure ,  de  peur  que 
îa  maladie  ne  gagne  de  vîteffe  fur  fon  ufage ,  & 
en  prefi'er  l'anminiflraiion  afftz  pour  qu'il  agiffe 
pr^mptement  fur  la  bouche ,  en  veillant  cepen- 
dant à  ce  qu'il  ne  l'affecle  pas  trop  fortement. 
Voyei  Mercure.  Il  efl  indifférent  de  quelque 
manière  qu'on  l'emploie  ,  que  ce  foit  intérieure- 
ment, ou  en  friclions ,  pourvu  que  le  corps  en 
puifle  être  frffifammem  chargé-,  on  en  continue 
l'ufage  jufqu'à  ce  que  la  maladie  foit  entièrement 
fnbjuguée,  à  moins  que  des  fymptômes  particu- 
liers n'obligent  à  ie  fufpendre.  L'on  emploie 
utilement  l'opium  en  même-tems  que  le  mer- 
cure. 

Les  embrocEtions  onclueufes  balfamiques ,  fpi- 
ritueufes,  les  laignées,  les  applications  de  \ éfi- 
catoires  que  beaucoup  de  Praticiens  ont  recom- 
mandées, font  non  -feulement  des  remèdes  inutiles 
dans  la  plupart  des  cas,  mais  même  nuifibles,  &, 
à  moins  de  f)mp;ômes  particuliers  qui  en  re- 
quièrent l'ufage,  doivent  être  absolument  prof- 
anes. 

TÊTE.  K;***;;.  Caput.  Partie  la  plus  élevée 
du  corps ,  defhnée  à  contenir  le  cerveau  &  le 
plus  grand  nombre  dts  organes  des  fens ,  &  con- 
lèqnemment  relie  dont  ) 'intégrité  importe  ie  pins 
dans  l'exercice  libre  des  fonclic  m.  La  Tête  efl 
fu jette  à  différentes  affl étions  ou  maladies  chi- 
rurgicales, dont  nous  nous  fournies  déjà  occupés 
dans  piulîcurs  articles  de  ce  Lexique.  Nous  ne 
confkiérerons  ici  que  celle  qui  dérivent  de  l'ac- 
tion fubite  &  impîévue  des  corps  extétieurs,  & 
qu'on  nomme  communément  traumatiq^es ,  dans 
•  ej  ordres  fyflêmariciues  de  Nofclo^ie-,  nnvoynnr, 
pour  les  détails,  aux  divers  end •  rit?  où  h  ma- 
tière efl  déjà  traitée  dans  une  h.ffifante  étendue. 
Pour  mettre  plus  de  fuite  dans  tout  ce  que  nous 
avors  à  dire  ici,  nous  fuivor.s  l'ordre  de  dniiion 
des  Aiiatomifles,  en  diftinguant  la  Tête  en-partie 
chevelue  &  en  face. 
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Des  affections  traumatiques  externes  &  internet 
de  la  panie  chevelue  de  la  Tête. 

Ces  affections ,  qu'on  appelle  communément 
playes ,  peuvent  intéreffer  ici  les  tégumtns  com- 
muns,  c'eft-à-dire,  le  cuir  chevelu-,  ou  ,  s'éten- 
dant  plus  loin,  léfer  le  crâne,  &  le  cerveau  même 
&  fes  membranes ,  &  donner  ainfi  naiffance  à 
divers  fymptômes  &  accidens,  dont  la  gravité  Se 
la  complication  demandent  toute  l'attention  du 
Praticien,  qui  ne  fe  détermine  à  opérer  que  d'après 
des  indications  bien  raifonnées.  Suivons  ces  pre- 
mières divilions  qui  nous  mettent  à  même  de  dire 
tout  ce  qu'il  importe  de  lavoir  fur  cette  matière 
fi  intéreffaiste. 

Levions  de  la   Peau  ,  de  VEpicranium , 
&  du  Pericrâne. 

Les  plaves  du  cuir  chevelu,  quoique  fimples  ) 
en  apparence,  peuvent  cependant  avoir  des  fui- 
tes plus  fâcheufes  que  celles  des  tégumens  de  la 
face  ,  ou  d'autres  régions,  tant  àcaufe  de  la  tif- 
fure  ferrée  de  l'épicranium ,  &  du  pérkrâne,  qu'à 
raifonde  la  communication  vafculaire  établie  en- 
tre eux  &  les  membranes  ou  mtninges  qui  en- 
veloppent le  cerveau.  Les  léfions ,  comme  toutes 
celles  dont  il  a  été  fait  mention  à  l'article  Playe, 
font  faites  par  un  inflrument  tranchant,  piquant 
ou  contondanr.  Celles  du  premier  génie  font  en 
général  les  plus  fimples-,  il  ne  faut,  pour  les  gué- 
rir promptemént ,  qu'en  tenir  les  bords  dans  un 
état  d'approximation  ,  ce  qu'on  fait  au  moyen  de 
la  future  fèche,  des  compreffes  &  d'un  bandage 
comentif,  foit  la  fronde  ou  l'unifiait  cju'on  place 
convenablement.  On  met  fur  la  plave  un  plu- 
maceau  fec,  ou  légèrement  couvert  de  baume 
d'Ar< éns,  &  l'on  continue  le  même  panfement 
jufqu'à  parfaite  guérifon. 

Les  plaies  du  fécond  genre,  c'efl-à-dire  les 
piquures,  ont,  en  général,  une  grande  tendance 
à  l'inflammation.  Quand  cJle-ci  a  lieu,  fi  l'inf 
trument  n'a  pas  été  au-delà  du  tîffii  cellulaire  , 
le  gonflement  s'étend  fur  toute  la  Tête  &  le  vi- 
fage  •■,  la  teinta  de  celui-ci  efl  d'un  rouge  jaunâtre; 
il  s'en  élève  des  véficules  qui  contiennent  ■  une 
férofité  de  même  couleur.  La  pteiTion  du  doigt 
fait  difparoître  la  rongeur  :,  mais  ce  n'eft  que 
momentanément,  les  paupières  font  quelquefois 
fi  gorgées  que  l'cei!  en  e(l  cmivdft,  A  tous  ces 
fyinptômes  locaux  fe  joignent  ciudquefois  des  af- 
fetfiçns  générales  qui  en  aggravent  la  narure  ; 
lafcf  efi  mjfàpportâMë,  l'inertie  très-grande,  le 
fomrreil  fui'pendu,  lus  n?u:ées  fréquentes ,&  la 
fièvre  plus  ou  moin<  développée.  Ces  accidens 
ont  |  Ius  communément  lieu  chez  ies  perfonnes 
d'un  tempérament  fec  &  bilieux,  qui  font  fujetres 
aux  éiéfypèles.  Les  faignées ,  les  doux  purgatifs, 
les  rmiiphlogifjiques  ordinaires ,  le  régime  le  plus 
févère,  &  les  fomentations  rcfoluiivcs  diflipent 
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toujowrs  ce;  accidens,  &  à  mefure  qu'ils  dif- 
paroiflent,  la  peau  devient  fèche,  écailleufe ,  & 
conferve  une  teinte  jaunâtre  jufqu'à  ce  que  la 
tranfpiration  s'y  (bit  parfaitement  rétablie,  &  !a 
playe  prend  de  jour  en  jour  un  afpeèl  plus  fa- 
vorable. 

Le  cas  eft  beaucoup  plus  fâcheux  quand  l'inf- 
•trument  a  léfé  l'épicranium  &  le  péricrâne;  le? 
fyrnptômes  qui  ont  Slors  lieu  ,  mettent  é\idem- 
ment  la  chofe  hors  de  doute.   Le  gonflsmenr 
neft  jamais  porté  au  môme  degré  que  dans  le 
premier  cas,  il  ne  rerient  point  l'empreinte  du 
doigt,  la  routeur  de  la  peau  eïl  foncée,  &  n'tft 
point  mêlée  de  la  teinte  jaune  de  l'éréfypèlf,  il 
y  a  teniion  ,  &  la  moindre  preflîon  excite  delà 
douleur.  Comme  les  oreilles  &  la  peau  ne  font 
point  couvertes  par  les  expansions  que  la  caufe 
vulnérante  a  léfé,  elles  font  rarement  comprifes 
dans  la  tuméfaction,  quoi  qu'elles  participent  de 
la  rougeur  générale  de  la  peau.  La  douleur  de 
Tête  eft  violente,  &  la  fièvre  eil  portée  à  un 
fi  haut  point,  qu'elle  chafTe  tout  fommeil,  & 
que  même  elle  eft  accompagnée  de  délire.  Ce 
dernier  fymptôme  eft  toujours  l'indice  de  la  for- 
mation du  pus  entre  le  crâne  &  la  dure- mère, 
fur-tout  quand  il  furvient  des  fririons  irréguliers , 
&  des  fueurs  qui  ne  procurent  aucun  mieux 
au  blefTé.  Les  faignées  i;  i  font  beaucoup  plus 
urgentes  que  dans  le  cas  précédent ,  elles  doi- 
vent être  réitérées  fuivant  les  circonftances-,  on 
aura  enfuite  recours  aux  fomentations  difeufli- 
ves  &  réfolutives  chaudes ,  &  mieux  encore  à 
un  cataplafme  fait  avec  les  quatre  farines  ré- 
folutives ,  qui  convient  particulièrement  pour  ce 
cas.  Cette  méthode  fuffit  ordinairement  quand  les 
fyrnptômes  ne  font  point  preffan?*,  mais  i^s  té- 
gumensfont  quelquefois  lirendus,la  douleur  locale 
ii  grande  ,  &  la  fièvre fi  forte  qu'on  a  tout  à  crain- 
dre pour  les  joui  s  du  bleflé.  Si  ce'ui-ci  réiifle  à 
de  fi  fâcheufes  circonftances ,  bien-tôt  le  mal  local 
continuant  le  même,  ilfe  forme  une  ou  plufieurs 
efearres  ou  des  abcès,  dont  la  matière  fe  répan- 
dant à  l'entour,  détache  la  membane  du  crâne, 
&  ainfi  dénude  entièrement  celui-ci.  C'elt  pour 
éviter  d'aufh  fâcheufes  fuites  qu'on  conleille  d'in- 
cifer  fur  la  plaie  ,de  la- manière  que  nous  dirons 
ci-après. 

Les  playes  du  troifième  genre,  ouïes  coutufes, 
font  très-fouvent  accompagnées  des  fyrnptômes 
fâcheux  >Jont  nous  venons  de  faire  mention,  & 
conféqueniment  exigent  les  mêmes  procédés  cu- 
ratoires.  Quan-S  l'inftiurnent  vuh;érant  eft  porté 
debiais  ou  en  dédolant,  il  détache  communément 
un  lambeau  plus  ou  moins  étendu  des  tégumens, 
&  fouvent  même  du  péricrâne,  de  manière  que 
l'os  icfle  ertiierement  à  nud.  On  a  vu  les  muf- 
cles  frontaux  &  occipitaux  être  ainfi  détachés 
dans  une  très-grande  étendue ,  &  tenverfés  fur 
la  Tête.  La  conduite  des  Praticiens ,  dans  ce 
dernier  cas,  eft  lciu  d'être  uniforme.  Il  en  eit 
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qui  confeillent  de  retrancher  le  lambeau,  dans 
la  perfuailon  où  ils  font  qu'une  fois  détaché  du 
crâne  ,  depuis  un  certain  tems ,  il  ne  peut  plus 
s'y  recoller  ,  &  qu'une  réunion ,  en  fuppofane 
qu'elle  fût  poffible,  empêcheroit  les  recherches 
qu'on  pourroit  faire  fur  la  caufe  des  accidens  ac- 
tuellement  exiftans,  tels  qu'une  fraclure,  une 
dépreffion  ou  une  contufion  du  crâne.  D'autres 
su  contraire,  confeillent  de  conferver  la  portion 
détachée  croyant  qu'elle  pourra  fe  réunir  à  l'os*,, 
circonftance,  difent-rls,  qui  abrégeroit  beaucoup 
la  cure,  &  éviterait  !a  néceffité  de  i'exfoliaîion 
&  la  difformité  de  la  cicatrice.  Le  dernier  parti 
e(l  le  meilleur  à  fuivre.  et  Je  crois,  dit  Pott  à  ce 
fujet,  qu'il  faut  toujours  elfaycr  de  conferver  la 
portion  féparée  des  tégumens,  à  moins  qu'elle  ne 
(bit  tellement  déchirée  qu'il  n'y  refee  plus  aucune 
trace  d'organifation ,  ou  qu'il  exifte  des  fyrnptômes 
inquiétans.  En  effet,  la  playe  offre  quelquefois 
un  afpedr  tellement  effrayant,  que  ceux  qui  n'ont 
pas  encore  une  grande  expérience,  font  portés  à 
croire  qu'il  n'y  a  pas  d'autres  remèdes  que  la  ré- 
fection. Mais  j'ai  fi  fouvent  tenté  de  conferver  la 
portion  déchirée,  &  avec  fuccès,  que  je  confeille 
très-fort  de  tenter  la. même  méthode,  même  dans 
les  cas  où  une  grande  étendue  du  crâne  feroit 
entièrement  dépouillée,  à  moins  que  les  circonf- 
tances  mentionnées  ne  la  rendent  impraticable.  j> 
Ces  circonftances  font  les  fyrnptômes  qui  indi- 
quent que  les  parties  placées  au-deffous  font  en- 
dommagées. Si  aucun  ne  fe  manifefte,  &  que  * 
toute  la  violence  du  coup  n'ait  eu  lieu  qu'à  l'ex- 
térieur ,il  faur,  fans  plus  tarder,  après  avoir  bien 
lavé  la  plaie  avec  du  vin  chaud,  &  l'avoir  né- 
toyé  de  toute  ordure  &  de  tout  fang  extravafé, 
en  appliquer  le  lambeau  au  crâne,  &  le  main- 
tenir en  place  par  des  bandelettes  agglurinanves, 
un  bandage  uniifant,  &  même  la  future,  s'il  n'y 
a  pas  d'autres  moyens  plus  expéditift.  et  Je  pré- 
vois, dit  Pott,  qu  en  faifant  feulement  mention 
de  futures  pour  une  playe  de  cette  efpece,  j'é- 
tonnerai quelques-uns  de  mes  Lecteurs ,  qui  fe 
font  imaginés  qu'elle  ne  peut  convenir  pour  au- 
cun cas.  Je  fais  que  c'eft-là  la  doctrine  géné- 
rale; mais  aulfi  je  n'ignore  pas  que,  quoiqu'elle 
foit  quelquefois  bien  fondée,  h*  on  la  rend  gé- 
nérale, on  fera  fouvent  privé  d'un  fecours  in- 
efficace} car  un  point  de  future,  fait  avec  un 
nœud  coulant,  peut  maintenir  les  parties  divifées 
dans  une  fituarion  qui  accélérera  beaucoup  la 
guérifon.  Dans  plufieurs  cas,  il  ne  faudra  qu'un 
efpace  de  tems  très-court  pour  obtenir  l'effet  qu'on 
defire,  &  le  fil  pouira  être  retiré  aulfi-rôt  que 
les  vues  feront  remplies ,  ou  que  ia  furure  fera 
devenue  inutile.  La  portion  des  tégumens  fe  réu- 
nira aux  parties  dont  elle  étoit  féparée,  il  n'y 
aura  pas  d'autre  ulcère  que  celui  qui  dépend  de 
l'impoflibiliré  de  remettre  les  lèvres  de  la  plaie 
dans  un  contact  immédiat,  &  la  cicatrice  qui  fe 
i  formera  aura  une.  petitefie  proportionnée.  »  M?is 
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'es  tentatives  qu'on  fait  pour  procurer  une  réu- 
nion parfaite  au  lambeau  ,  ne  font  pas  toujours 
efficaces  pour  toute fon  étendue.  Souvent  alors  il 
s'amafle  fous  lui  une  plus  ou  moins  grande  quan- 
tité de  pus,  qu'on  évacue  en  faifant  une  ou  deux 
petites  ouvertures  avec  la  pointe  du  biftomi.  On 
panfe  enfuite  à  l'ordinaire ,  en  appliquant  des  com- 
prennes expulfives,  pour  tenir  les  tégumens  au- 
tant près  du  crâne  qu'il  en*  pofiàble.  Mais  fi  une 
portion  avoit  été  déchirée,  &  détachée  avec  une 
fi  grande  violence  que  le  crâne  &  les  parties  qui 
y  font  renfermées  en  euflent  pu  fouffrir,  il  feroit 
irès-imprudent  de  tenter  la  réunion.  Le  cas  de- 
mandant alors  la  réfection,  il  faut  la  pratiquer 
en  n'emportant  que  ce  qui  eft  abfolumcnt  nécef- 
faire  pour  découvrir  le  crâne,  &  faire  place  aux 
moyens  deguérifon  qui  font  les  plus  urgents-. 

Si  l'inftrument  a  été  porté  perpenuiculaireirum, 
ta  fimple  contufion  en  eft  plus  fouvenr  la  fitke. 
Il  n'y  a  quelquefois  qu'une  fimple  meuarilTure , 
&  alors  les  remèdes  font  les  marnes  que  l'es  gé- 
néraux qui  conviennent  à  ce  genre  de  Lflon. 
D'autres  fois ,  il  y  a  unépancherrenr  p!us  ou  m  tins 
confidérable  félon  le  genre  de  yaiffeati  q-'i  four- 
nit le  fang.  La  tumeur  pamir  trè--prom  .icmen<  , 
elle  eft  plu.»  ou  moin  vohimin.  ufe  ,  Lion  h  quan- 
tité de fangépjn'  hé,  Ifo.mec  q'i'on  appt.be  une 
Boffe.  Quelqiufoi,,  comme  l'obfetve  Quelnay , 
le  contour  en  ell  dur  &  un  p;;u  relevé  ,  Si  le  mi- 
lieu mou ,  de  manière  qu'en  appny  nt  le  do;É>t 
deffus ,  on  fens  comme  un  creux  ,  ce  qm  pounoit 
faire  croire,  à  ceux  qui  ont  peu  d  expérience  , 
qu'il  y  a  une  dépreffion  au  crâne.  Mais  , quand 
on  ouvre  la  tumeur, on  n'y  trouveque  du  lang  épan- 
ché fur  le  périciâneou  défions,  À  d  s  caillots  jj 
la  circonférence.  Cette  circontïance  mérite  d'être 
notée;  car,  d'après  cette  fauffe  apparence,  on 
s'eti  quelquefois  porté  à  incier  la  tumeur,  croyant 
trouver  défions  une  fracture  avec  dépreUion,  & 
l'on  n'a»  rien  rencomré  que  du  fang,  en  partie 
fluide,  &  en  partie  coagulé.  Quand  rien  n'in- 
dique que  l'imprefiion  du  corps  contondant  s'êfi 
portée  plus  loin  que  les  tégumens ,  on  le  contente 
d'appliquer  des  comprennes  trempées  dan5  une  eau 
fpiritueijfe  &  réfolutive  ,  &  de  former ,  fur  la  tu- 
meur ,  un  point  de  compreflion  pour  arrêter  les 
progrès  de  l\ xiravafation.  Port» vante  beaucoup 
ici  une  fôlution  de  fel  ammoniac  crud  dans  le 
vinaigre  &  l'eau,  ou  dans  l'e'prir-de- \  in  ajucux. 
Une  p'aqoe  de  jlomb,  foffifamment  grande  & 
épaifie,  qu'on  maintiert  au  moyen  de  quelques 
tours  de  ba^de,  ell  fingulièrement  utile  en  pareil 
cas.  La  contufion  dont  les  effets  fe  portent  jufqus 
fur  le  pericrâne,  fur-tout  quand  elle  efl  accom- 
pagnée des  acciders  dont  nous  avons  fait  m<.n- 
lion  plu-  haut ,  exigent  les  mêmes  fecours  que 
ce  genre  de  iéfion.  Mai5  il  faut  encore,  pour  peu 
«me  les  fvm,"ô  t<es  peifillcrt,  fe  déterminer  à  in- 
citer fnr  la  tumeur.  Aptès  avoir  rafé  la  partie, 
(coimae  dans  le  cas  de  piquure,  on  porte  la  pointe 
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d'un  biftouri ,  qu'on  tient  de  la  main  droite,  â 
un  des  bords  da  la  tumeur,  pendant  que  du 
pouce  &  de  l'index  de  la  gauche,  on  appuie  fur 
les  côtés  pour  affermir  les  tégumens.  On  la 
plonge  obliquement,  de  manière  à  incifer  plus 
du  péricrâne  que  des  tégumens ,  &  quand  on  e(î 
parvenu  vers  le  milieu,  on  reprend  le  biftouri 
de  la  main  droite  &  l'on  applique  la  gauche  » 
comme  on  a  fait  précédemment  de  la  main  droite. 
On  incife  de  la  même  manière,  &  fi  l'on  juge 
à-propos,  on  fait,  fur  un  des  côtés  de  cette  pre- 
miè'e  incifion,  uni  féconde,  qui  lui  donne  la 
figure  d'un.  T.  On  dirige  ces  incilions  de  ma- 
nière à  couper  net,  laponevrofe  &  le  péricrâne 
jufqu'à  l  os ,  à  l'on  applique  enfuite  deflus  un 
peu  de  charpie  fèche ,  &  l'on  termine  par  un 
catapljfme  des  quatre  farines  réfolutives.  Si  l'on 
avoit  à  opérer  fur  la  région  des  tempes ,  il  fau- 
droit  faire  les  deux  inciiiom  que  nous  recom- 
mandons ,  de  manière  qu'elles  fe  rencontraient 
comme  les  deux  j.-mbes  d'un  V-,  ce  précepte  eft 
fondé  fur  la  difpofition  rayonnée  des  fibres  du 
mufcle  crôtaphyte,  qu'il  faut  néctfiairetnent  in- 
cifer. Les  Anciens  a\ oient  une  grande  répugnance 
à  incifer  ce  mufcle,  à  raifon  des  convullions  qu'ils 
a  voient  obfervé  en  être  toujours  la  fuite;  mais 
Fa'lope.,  M-igati  &  M  archet  fis  ont  fuffifammenr 
démontré ,  par  plulieurs  faits,  combien  leur 
crainte,  à  cet  égard,  étoit  vaine;  &  Morgagni 
dit  avoir  vu  un  jeune-homme  à  qui  un  coup 
de  fiilet  a^oit  ésé  pot  té  à  travers  le  mufcle  de 
la  panie  fupéricure  jufqu'à  la  conque,  fans  qu'il 
en  1  us  vînr  aucun  accident,  fi  ce  n  eft  une  grande 
hémon  hagie. 

Soit  que  les  playes  de  Têre   téfultent  d'une 
violence  extérieure  ,  ou  qu'elles  fuient  la  fuite 
de  quelques  incitions  laites  pour  des  vues  par* 
i  ticulièies,  il  eft  très-prudent  de  ne  les  panfer 
|  que  le  plu-  rarement  poilibîe  ,  &  de  ne  les  tenir 
i  découverte-  que  ie  moins  long-tems  qu'on  pomra^ 
car  elles  font  fnfceptiblei  ,  par  t'influence  de  l'air, 
I  d;  dégénérer,  Si  fouvent  de  prendre  un  muivais 
|  caraf'ère.  Magati,  qui  a  été  un  des  prtmier*  <i 

I .donner  ce  eonleil,  di'  qu'on  guérit  facilement 
celles  qui  tont  fan^  dénuda  tion,  en  leur  ?ppli- 
quant  de  la  tétine  defapits,  du  maftic  &  de  la 
taicocolle.  Ii  ne  veut  pas  qu'on  lève  le  premier 
appareil  a- ant  quatre  jou  s  dacs  les  plaies  fans 
pern  de  fiibîtànçe.  On  doit,  quart  à  la  rép  si- 
tu n  des  p<;i.femens ,  (e  biffer  guide;  d'après  les 
cinonliaru  t  s  &  la  quantité  de  \  us  qui  fe  forme; 
il  faut  a>  Hi  a»o-;r  f  in  que  toutes  les  pièces  ri'ap- 
par- il  ioieni  prêtes,  pour  n  lailier  la  plaie  à 
dteouveri  qtit  U  m».. in?  de  aras  qu'il  elt  poftïble. 
Un  limplc  digtfi.f,  fait  avec  le-  jaune-  d'œut-  & 
la  té'ebcn  hi  >e,  ell  le  meilleur.  S  il  y  a  con.ufi.  n  y 
on  ajoutera  des  fi  m.  mat  on*  avec  l'eau  traînée 
lpit  jti  1 1  f(  ;  (i  la  plaie  efl  une  limp  e  încilion  ,  on 
pankr<<  à  fec -,  cette  méihod  fe  îappotte  aulle 
d'Hippotrate^qui  dit,  qu'on  ne  dvit  humeclcr  Us. 
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playes  de  la  Tête  arec  aucune  chofe,  pas  même 
avec  du  vin,  ou. très-peu. 

Léjions  du  Crâne. 

Un  infiniment  tranchant ,  dont  l'effet  fe  porte 
au-delà  des  tégumens ,  c'tfi-a- dire  fur  le  crâne, 
produit  une  plaie  dont  la  dénomination  diffère 
àraifon  de  la  manière  dont  il  cfi  porté.  S'il  tombe 
perpendiculairement,  la  divilion  efi  l'Eccopé, 
s'ii  efl  dirigé  obliquement  ou  horizontalement, 
la  foluiion  efi  Diacopé-,  &  fi  la  force  a  été  fttf- 
fifante  pour  que  la  p  èce  ait  été  emportée,  il  y 
ace  qu'on  appelle  Apo  kepanifmos,  ou  dédola- 
tion.  Dans  tous'ces  cas,  l'infiiument  peut  n'avoir 
endommagé  que  la  première  table  de  l'os,  ou 
toutes  les  deux  à-la-foi-,  avec  ou  fans  fraclure , 
la  dure— mère  &  même  le  cerveau  peuv  nr  avoir 
été  léfe  par  le  mêm:  infiniment,  ou  éprouver 
les  effets  de  l'ébranl  ment  qu'occafionne  toujours 
la  force  du  coup  qui  a  produit  la  léfion.  Il  y 
a  alots  ce  qu'on  appelle  une  commotion  locale, 
où  il  furvient  un  épanchement  qui  peut  avoir 
de*  fuites  fâcheufes,  ainli  qu'il  tfl  prouvé  par 
quelques  faits  qu'or  trouve  dans  les  Obier  vation- 
de  Chirurgie  de  le  Dran,  Poit  &  autres.  Quand 
l'Eccopé  s'étend  jufqu'à  la  deuxième  table, comme 
il  efi  rare  a'ors  que  cdle-ci  ne  ioit  point  frachi- 
rée  ,  il  efi  prudent,  pour  peu  que  quelques  accidens 
paroiffenr ,  de  recourir  p.ompumtnt  au  trépan 
pour  relever  les  pièce*  qui  rourroient  être  dé- 
placées, ou  évacuer  les  matières  épanchée?.  Le 
danger  t'ont  nons^venon?  de  parler  efl  moindre 
dans  le  Diacopé,  vu  IVbliquité  du  coup.  Mai, 
fi  l'on  peur  différer ,  lorfque  les  accidens  font  lé- 
ger*, il  y  auroit  la  plus  grande  inconféquence  à 
tenir  cette  conduite,  quand  ils  devitnnenr  plus 
graves-,  il  faut  alors  trépaner  pour  les  mêmes 
raifons  que  dans  le  premier  c:i>,  &  toujours  com- 
prendre la  pLi-  de  l'os  dans  la  couronne  du  tré- 
pan. Mais  de  tous  ces  cas,  le  moin*  inquiétant 
efi  l'apo-krparnilmcs , fur-tour  quand  la  playe  n'a 
point  une  trop  grande  étendue.  Sculteî  cite  un 
exemple  où  un  moi  .eau  du  crâne,  de  la  larg;ur 
d'un  écu  ,  ayant  été  unpo  ré,  le  bleffé  f.u  ce- 
pendant heuretifctnent  guerï.  Le  D  an,  en  pareil 
cas,  regarde  la  pl  ye  comme  (impie,  ri  le  lam- 
beau harnu  ,  où  la  pièce  d  oa  e(l  attachée,  tient 
affez  au  refle  des  EégumersS  pour  pouvoir  efpé 
rer  qu'il  fi  r  mllera  en  le  me  tant  en  place.  11 
dit  avoir  trouvé,  t.n  177^ ,  dans  le  cimetière  de 
Worms,  le  crâne  de  q  leiqn'nn  qui  avoit  reçu 
un  coup  de  labre  de  eette  efpèce  fur  la  partie 
porlerieiue  d'un  de*  pariétaux.  La  pièce,  de  l'os , 
qui  ét  >ir  ronde, &  qui  av;  ir  dix  à  dou>e  lignes 
de  diamètre,  avoit  prob  ,b  emenr  été  remife  <.n 
fa  p'a.c  avec  la  peai'  ca-  <  Ile  éioir  parfaitement 
réunie  au  crâne,  &  l'on  difiinguoit ,  par- dehors 
Çotume  par-ueduns,  le  calus  qui  réluhoit  de  fa 
faudure.  On  voyoit ,  à  fa  face  interne ,  trois  pe-  1 
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tites  portions  ofTeufes,  larges  comme  des  len- 
tilles &  fort  minces,  qui  probablement  étoient 
reftées  entre  la  dure-mère  &  cette  pièce-,  elles  y 
étoient  foudées  dansfon  milieu,  &  y  étoiem  très- 
adhérenies,  fans  doute  qu'on  avoit  réappliqué 
la  pièce  avec  peu  de  précaution.  Cette  observa- 
tion dicte  &  confirme  la  condune  qu'on  doit  tenir 
en  pareil  cas.  il  faut,  quand  ii  n'y  a  aucune 
altération  aux  parties  décom  er tes ,  réappliquer  le 
lambeau  fur  la  playe,  après  avoir  nétoyé  celle- 
ci  du  fang  caillé,  des ■efquilles,  ou  autres  corps 
étrangers  qui  pourroient  s'y  trouver,  &  qn  l'y 
maintiendra  au  moyen  des  languettes  agglutina- 
tives,  &  d'un  bandage  convemblcmcnifair.  Voyez, 
pour  ce  qui  regarde  la  confirmation  de  cette  pra- 
rique ,  les  Œuvres  de  Pâté,  d'Atçœus,  &  de 
Pia  ner.  Si  le  lambeau  change  d--  couleur,  & 
qu'il  tourne  manifestement  à  la  putréfaction ,  on 
le  coupera  entièrement ,  &  l'on  rauera  la  plaie 
comme  toute  aune  avec  perte  de  fubfiance. 

Un  infiniment  p:quant  po  té  (tans  une  direc- 
tion que'conque  ,  ne  produit  point  par  lui-même 
une  playe  inquiétante  ,  quand  la  poinre  tn  efi 
bien  aiguë  ,  &  qu'elle  n'a  pas  été  plus  loin  que 
l'os1,  ce  qui  efl  l'ordinaire  chez  les  adu'te?  dont 
le  crâne  offre  une  cettaine  rélifiance.  S  il  arrive 
quelques  acçidens,  on  peut  les  rapporter  à  la 
blefiure  de  l'épicranium  plutôt  qu'à  toute  autre 
caufe  .  &  alors  il  f  iut  (e  comporter,  commenoits 
l'avons  conleiilé  plus  haut  en  parlant  de  ce  genre 
de  iéfion.  Mais  li  la  pointe  efi  moufle  ,  i'inf- 
trurrent  pefanr,  &  qu'il  ait  é.é  dirigé  avec  une 
certaine  force,  alors  on  a  tout  à  craindre  d'une 
fraclure  de  la  féconde  table  ,  fur-tout  quand 
quelques-uns  des  fymptômes  de  la  comprcffion 
ont  lieu.  En  pareil  cas  ,il  faut  ,  fans  plus  diffé- 
rer, ir.cifer  fur  la  piquure,  &  que  l'os  ioit  dé- 
couvert ou  non  ,  y  appliquer  une  couronne  de 
iiépan  pour  donner  iffne  aux  tuanchtmf  ns  ,  ou 
rtlever  les  portions  d'os  qui  pourroi,-nr  être  dé- 
primées intérieurement.  C'efi  le  parti  le  plus  fage 
en  pareil  cas  ,  namjue  ,  comme  l'obferve  Ar- 
çœiis  ,  nullum  ex  hec  perieuhm  timt mus  ,  cîiamji 
inteàùs  nih.il  lœfum  fuiffi  invenumus  ,  nullum 
inquam  pericujum  ,  mïlamye  c.tratiortis  dilitlo- 
nem  :  amt  a  veto  Jî  hoc  ncgliga,:ur,  maximum  cer-^ 
tijjîmumque  pericalam  ,  pËcrumguç  mors  ipfet 
jequuur.  Ce  qui  efi  confirmé  par  piulieuts  obfer- 
vationsdele  Dran  &  autre-. 

Un  infiniment  contondant  qpàre  ,  en  asifîanf 
!ur  te  crâne,  des  effets  qu'on  peur  difunguer en 
deux  dalles .  favoir  ceux  qui  fe  paffnt  fur  le 
lieu  même  du  crâne  qui  a  été  f  appé  ,  &  ceux 
qui  fe>B3anifèftent  ailleurs-,  ces  derniers  font  les 
conrre-coups.  Confidéron5-ks  chicun  en  par- 
ticulier. 

I.  Les  effets  de  la  première  cb.fîe  fonr  la  con- 
tulion  de  l'os,  l'enfoncement ,  la  fracture  &  l'eu* 
fonçure.  j 

JLa  contufion  du  crfoeefi.  très-difficile  à  dé- 
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couvrir  d'abord  ,  même  quarrd  l'os  eft  à  nud. 
.-lucun  des  Auteurs  ,  fi  ce  Befl  Failope  ,  n'a 
encore  rien  donné  de  bien  certain  fur  le  diagnof- 
sic  ,  cdui-ci  même,  après  avoir  dit  que  la  cou- 
leur naturelle'  de  l'os  cil  d un  blanc  tirant  fur 
le  rouge  ,  comme  fi  à  du  lait  on  en  mêle  un  peu 
de  fang  ,  comhme  ,  Je  d  fi  videmis  inœqualitatem 
coloris  in  ipfo  ojje  deteclo  ,  itk  ut  adfint  veluti 
puncla  cohrii  albi  &  aridi  ojjls  ,  quœ  aridee  par- 
ticule àliquaido  majores  fiait ,  aliquando  mino- 
'  res  ,   &c.  fciutis  quoi  os  fit  contufum.  Mais  ces 
apparences  re  put  vent  as  oir  leur  valeur  que  dans 
le  ca^  de  playe  •,  >ians  toute  autre  circonllance ,  on 
eft  réduira  s'en  tenir  au  développement  des  fymp- 
tômes.  Le  premier  eft  une  douleur  continue  qui 
fe  fait  fentir  fur  le  lieu  frappé.  Cette  douleur, 
quoique  bornée  d'abord  ,  s'étend  bien-tôtàtoute 
La  tête  ,  &  eft  accompagnée'  d'un  grand  abaite- 
ment.  La  partie  frappée  fe  gonfla  ,  s'élève  ,  & 
devient  fenfthle  ,  quoique  peu  douloureufe  -,  fi 
l'on  incife  defiiis  ,  on  trouve  le  péiiork  noirâtre  , 
enMéitm.nr    l'épaté  du  crâne,  ou  en  difpoli- 
tion  à  l'être ,  &  emre  le  crâne  &  lui  une  petite 
quantité  d'une  matière  ichoreufe  &  noire  ,  fou- 
vent  l'os  altéré  n'a  plus  la  couleur  qu'il  avoir , 
lorfqti'il  étoif  faio.  Dès  ce   moment  les  fymp- 
rômes  font  des  progrès  plus  rapides  ,  la  fièvre  pa- 
roît,  iefommeil  (e  trouble,  l'anxiété  &  l'agita- 
tion continuent  -,  à  ceux-ci  luceèderit  des  friïfons 
qui  rie  font  accompagnés  d'aucune  fueur  critique: 
li  alors  on  découvre  l'os  ,  on  le  trouve  évidem- 
ment changé  de  couleur  ,  &  le  péricrâne  plus 
livide.  Si  la  dure-mère  eft  à  nud  ,  on  trouvera 
qu'elle  ne  fi>  ru  plus  à  la  furface  interne  du  crâne  , 
&  qu'elle  a  pferilû  fa  co'fteur  vive  &.  argentme, 
&  qu'elle  eii  recouverte  de  mWHes  ou  de'fàhie. 
Quand  l'os  eft  à  ce  point  de  déié: ioration  ,  les 
lymptômes  augmentent  avec  la  plus  grande  acti- 
vité,  le  mal  de  tire  &  la  foif  deviennent  excef- 
fifs ,  les  forces  diminuent  ,  les  ferlons  font  plus 
fn'qnens  ,  &  enfin  les  mouvemens  convulfifs  avec 
délire,  chez  les  uns,  parajyrk  ou  corna,  chez 
les  aurre-. ,  terminent  cette  tragéJie.  Si  a  ors  on 
outré  leca'avre,  on  découvre  une  iérofité  pu- 
tride épanchée  dan>  les  environs,  à  l'extérieur 
de  la  dure-mère,  ou  entre  celle-ci  &   li  pré- 
mère  ,  &  mêmeauifi  for  la  furfacë  &  dans  la  pro- 
pre fubfôaneé  du  cerveau.  La  conrufion  qui ,  par 
elle-même,  eft  peu  inqiiiérmte  ,  lorfqu'elle  eft 
bornée,  &  que  les  fujer-,  jbuîffëm  d'ailleurs  d'une 
lionne  fané,  peut  avoir  des  co~  féquenecs  f'âcheu- 
•fcî  dans  les  circonilanccs  oppolées  ,  fi  ce  n'eft 
momenian:  ment  ,  du  moins    par  la  fuite.  L'en- 
gOT'geHiënt  ne  fe  lél'o  vaut  point  dans  le  diploé, 
&  îa  ftippui M.ticn  lente  s'êtablifia.it  peu -à-peu 
dans  l'os  ,  &  fe  pojtant  infenfibiein^rrt  plus  loin, 
j..,r\!e:it  à  détruira  uns  grande  portion  de  celui- 
ci.  C'di  ce  qui  eft  prouvé  par  i'obfe;  vation  fui- 
yame  rapportée  par  Pott. 

«Une  leinmc  d'un  certain  â^e  étar.t  dans  un 
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carrofl'e  ,  fe  heurta  violemment  la  tête  dar<  une 
fecouûe  imprévue  contre  un  crochet  de  fer  qui 
étoit  placé  en  haut  pour  retenir  enfemble  les  deux 
parties  de  l'impé  ifte.  Ce  coup  lui  fit  éprouver 
dans  l'initant  une  douleur  aiguë  ,  mais  qui  cefla 
promptetnent ,  &  comme  il  n'y  eut  ni  playe,  ni 
tumeur,  cette  femme  n'y  penfaplus.  Mais  environ 
au  bout  de  deux  mois,  elle  fut  attaquée  d'une 
douleur  de  tête  fi  aiguë,  que  pendant  pîufieuVs 
nu  ts  on  eut  recours  au  laudanum  pour  en  ap- 
paifer  la  violence.  Au  bout  d'une  femaine  envi- 
ron !a  douleur  cefTa  ,  &  il  s'élèva  une  tumeur 
préchément  à  l'endroit  où  le  coup  avoir  porté , 
c'eft-à  dire  exactement  au  milieu  de  la  future 
fagittale.  Pott  la  vit  avec  M.  Brown  ,•  ils  ouvri- 
tent  la  tumeur  ,  &  donnèrent  ainfi  iffue  à  une 
très-grande  •  quantité  de  matières  décolorées  & 
très-puantes.  Pott  pafia  fon  doigt  dans  l'ouver- 
ture ,  &  à  fon  gr>nd  étonnem?nt  ,  il  apperçut 
qu'il  touchoit  la  dure-mère.  Ils  enlevèrent  une 
portion  circulaire  des  tégumens ,  &  trouvèrent 
les  deux  pariétaux  nuds  &  cariés  dans  une  très- 
grande  étendue  de  chaque  côté  de  la  future.  Il  y 
avoit  au  milieu  de  cette  portion  cariée,  précifé- 
ment  dans  le  trajet  de  la  future  ,  un  trou  allez 
large  pour  admettre  le  doigt  fans  toucher  au  bord 
de  l'os.  Ils  ne  découvrirent  aucune  exfoliation 
dans  la  matière,  ni  fur  la  dure-mère  qui  en  cet 
endroit  étoit  très- éloignée  du  crârîe  -,  la  matière 
qui  en  fortoit  étoit  abondan  e  &  très-puante.  En^ 
viron  trois  femaines  après  l'ouverture  ,  la  malade 
mourut  fubirement.  jj  Le  vice  de  l'os,  en  pareil 
cas ,  ne  paroît  point  au-dehors  tel  qu'il  eft  réelle- 
ment au-dedans ,  la  furface  de  l'os  eft  rarement 
trè^-élevée  ,  &  quand  elle  fait  faillie  ,  elle  offre 
fous  les  tégumens  l'apparence  d'un  nodus.  Ceux- 
ci  font  (ouvent  rongés  par  une  ulcération  fort 
étendue,  ou  par  plùfieurs  qui  ont  un  vilain  af- 
pecl  ;  quelquefois  on  voit  l'os  à  nud  dans  leur 
milieu-,  on  le  fent  en  y  portant  une  fonde  bou- 
tonnée. Les  douleurs  de  tète  furviennent  dans  le 
commencement  ;  mais  elles  fe  diftiptnt  à  mefure 
que  les  membranes  fe  féparent  du  crâne ,  &  que 
l'os  fe  corrompt.  Si  l'on  touche  le  lieu  doulou- 
reux pour  s  afturcr  du  caractère  de  la  maladie, 
i'on  excite  au  malade  un  vertige  ,  des  tremble- 
mens  &  même  de  convulfions ,  félon  le  degré  de 
preflion  qu'on  exerce.  Mais  quelquefois  au  lieu 
d'une  carie,  c'eft  une  exfoliatien  qui  fe  forme  j 
celle-ci  alors  s'opère  par  le  même  méchanifme 
que  nous  l'avons  dit  à  cet  anicte.  Quand  i'alté- 
ration  de  la  table  externe  eft  plus  étendue  que 
celle  delà  table  inrerne,  la  prèce  s'enlève  fort 
aifement  dès  qu'elie  eft  comple.têment  détachée, 
&  la  portion  découverte  de  la  dure-mère  eft 
pet'te  comparativement  à  l'é-endue  de  l'ulcère 
extérieur.  Mais  quelquefois  c'eft  précilèment  le 
contraire,  ck  alors  le  cas  devient  plus  embarraf- 
fant,  il  faut  recourir  au  trépan  ,  ce  qui  rend  'a 
cure  beaucoup  plus  longue.  Quand  on  a  ôlé  U 
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pièce  d'o?  >  on  trouve  immédiatement  la  dure- 
mère  qui  efi  dans  un  état  de  plus  ou  moins 
bonne  incarnation  j  on  fe  conduit  alors  félon 
l'exigence  des  cas. 

L'enfoncement  en"  un  genre  de  déprefiîon  fans 
fraclure  apparente,  qui  artive  par  l'aftaifiement 
de  la  première  table  rur  la  féconde  ,  ou  de  tou- 
tes les  deux  en  même  ïems  -,  c'eft  le  thlafis  ou  le 
phlaîis  des  Anciens  que  les  Modernes  n'ont  ad- 
mis que  chez  les  jeunes  fujets  ,  &  que  plûfîeurs 
autres  ont  rejettë.  On  ne  peut ,  à  ia  vérité  ,  fe 
diliimuler  que  l'enfoncement  ne  puuTe  arriver 
chez  eux,  mais  aufîi  peu-à-peu  le  crâne  fe  réta- 
blir tellement  par  la  fuite  ,  qu'il  n'en  refie  pas  le 
moindre  veflige.  Cependant  M.  Simon  ,  ancien 
ProfefTeur-Roya!  au  Collège  de  Chirurgie  ,  dit 
avoir  vu  un  homme  à  qui  il  éroit  refié  un  en- 
foncement très-remarquable  au   pariétal  droit, 
à  la  fuite  d'un  coup  qu'il  avoir  reçu  dans  fa  jeu- 
nefie.  Cet  homme  étoit  grand  ,  fort  ,  &  s'étoit 
toujours  bien  porté.  L'enfoncement  dans  le  jeune 
âge  fe  guérit  quelquefois  fpontané/nent  -en  très- 
peu  de  tems ,  &  c'efi  ce  qui  prouve  l'obferva- 
tion  fuivante.  Un  enfant  de  l'Hôtel-Roya!  des 
Invalides,  âgé  de  13  ans  environ,  fut  frappé, 
en  1777,  à  la  tête  par  une  bou'e  d'un  bois  lé- 
ger qui  tomba  d'un  fécond  étage  fur  lecoronal, 
au-deffus  de  la  racine  du  nez.  il  fe  form3  fur  le  - 
champ  un  enfoncement  d'environ  cinq  lignes  de 
profondeur  fur  quinze  de  diamètre ,  tant  tranf- 
verfal  que  longitudinal ,  l'excavation  auroit  pu 
aifément  recevoir  la  moitié  d'un  œuf  de  pigeon. 
La  peau  n'ëtoit  ni  contufe ,  ni  tuméfiée  ,  les  bords 
de  la  di  preîïîon  étoient  arrondis  fans  ancuneiné- 
galiti  qui  auroit  pu  faire  foupçonner  une  fracture  ; 
on  lentoit  la  rélifîance  égaie  que  le  coronal  ofFroit 
à  travers  la  peau  qui  étoit  fort  mince  ,  &  nulle- 
ment engorgée.  L'enfant  ne  fouffroit  aucunement-, 
i'i  fe  promena  même  plus   d'une  heure  après 
avoir  reçu  le  coup  ,  &  fe  coucha  après.  A  peine 
-  fut-il  au  lit  qu'il  femit  une  douleur  à  chaque  côté 
de  la  tête,  dont  i!  défîgnoit  le  lieu  en  portant  fa 
main  de  la  partie  fitpërîcure  du  pavillon  de  I  o- 
reille  vers  la  fonnndle  fupérieure  ,  8t  cette  dou- 
leur le  prit  tour  à-coup  en  appuyant  le  côté  droit 
de  la  tête  fur  fbn  traverfi».  L'enfoncement  parut 
alors  beaucoup  diminué  ,  en  partie  par  le  reto  ir 
de  l'os  à  fon  premier  état  ,  &   par  le  gonfle- 
ment de  la  p. ail.  Omfir  une  fo.nent.tion  avec 
l'eau-de ryîe  camphrée  ,  &  l'enfant  fui  faigné  du 
jiied  ,  &  s'endormit  juf  qu'au   lendemain.  11  fe 
réveilla  fan.,  douleur  ,  excepté  à  l'endroit  où  il 
en  éprouvoit  une ,  quand  on  lè  prefioir,  &  où  il 
paroilfoit  y  avoir  un  petit  épajtièhenient,  Le  len- 
demain la   contufion  &  l'enfoncement  étoient 
diminués  au  trois  quarts,  quand  l'enfant  /en  alia  , 
c'efi-à-dire  le  deuxième  ^ p i è 0  le  coup  reçu.  L'en- 
foncement chez  le:  e.nààs  cauf:  quelquefois  une 
ftupidité  ,  une  langueur  ,  la  peite  de  la  mémore, 
fouvgni  les  fymptôms;  font  plus  urgens  >  à.  de- 
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mandent  qu'on  avife  aux  moyens  de  relever 
promptement  la  portion  déprimée.  On  a  confeillé 
d'abord  d'appliquer  une  portion  arrondie  d'em- 
plâtre aggiminative  ,  &  de  la  retirer  fortem'cïrt 
enfuite  avec  un  cordon  qu'on  a  fait  palTer  dans 
fon  milieu  ,  quand  on  l'a  hitTé  un  tems  fusant 
pour  qu'elle  colle  bien.  Ce  moyen  efi  infulîifan'  , 
il  n'agit  que  fur  les  régumens.  D'  autres  ont  pre  - 
féré  le  tire-fond  ;  m~is ,  pour  l'appliquer  &  le 
frire  agir  convenablement  ,  on  coure  le  rifque 
d'augmenrer  l'enfoncement  ;>  aofii  vant-i!  toujours 
mieux  avoir  recours  au  trépin  quand  un  pareil 
cas  l'exige.  , 

La  fraclure  offre  les  mêmes  phénomènes  locaux 
que  ce  ger.re  de  léfion  dan-,  toute  autre  partie  du 
corps.  Les  Anciens  ont  donné  à  chaque  dïverfe 
dénomination  prife   de   leur  apparence  ,  aiîifi 
qu'on  le  peut  voir  à  chacun  de  leurs  articles. 
Mus  une  divifkn  beaucoup  plus  irtétefiante , 
relativement  à  la  Pratique,  e'fi  celle  où  l'on  dis- 
tingue-«es  fraclures  avec  ou  fans  déprëfîtonî  Les 
fraclures  de  ce  dernier  genre  font  toujours  com- 
pliquées, celles  du  premier  font  (impies  ,  à  s'en 
tenir  du  moins  au   défordre  local.  C  Iles-ci  fe 
préfintent  toujours  fous  l'apparence  d'une  fente 
ou  fêlure  qui  eft  (impie  comme  un  ch'.v  u  ,  ou 
radiée  comme  une  t  toile.  La  fente  peut  s'éten- 
dre plus  loin  que  1  endroit  frappé,  &  même  fi 
loin  qu'il  n'dl  pas  toujours  pufhb'e  l'en  décou- 
vrir toute  l'étendue.,  quelques  prolongées  que 
foient  les  incitions  qu'on  pourroit  pratiquer  pour 
parvenir  à  cette  fin.  Elle  defeend  communément 
jufqu'au  dipL  ë  ,  &  va  fouvent  plus  loin.  La  fente 
a  prefque  toujours  des  fuites  dangereuff s ,  parce 
que  ne  la  découvrant  pas  ,  &  pei fîfiant  à  êrre 
tranquille  du  côté  de  la  fiaélure,  on  néglige  les 
moyens  qui  pourroiSnt  obvier  à  i'infl  tmmatlon 
&  à  l'éparichement  qui  lui  fuecède  fouvent.  Ces 
fuites  fâeheufts  ont  été  dbférvéç's  par  Hippocraie. 
et  Si  l'os  ,  dit-il .  a  été  f^afthiré  ,  fendu  ou  coutu  , 
&  que,  par  erreur ,  on  ne  l'ai;  pas  raclé  ou  coupé, 
ne  le  croyant  pas  neee/laire  ,  la  fièvre  vient  com- 
munément avar.it  le  quatrième  jour,  il  fort1  de  I  ps 
tin  ichor  en  petite  quantité,  ce  qu'il  y  a  d'en- 
flammé m^urr  ,  tnfuite  l'ulcère  devient  décoloré 
Si  glutineux  ,  lemplaMé  à  de  'a  ch?ir  falëe',  d'une 
couleur  jaunâtre  j  un  peu  livile,  l'o<  commence 
à  fe  corrompe,  &  à  noircir  .demeurant  lifie  au 
milieu  ,  &  aux  extrémités  urf  p  a  pâle  &  blan- 
châtre -,  lorUp.'ii  efi  pourri  ,  il  vient  des  pufiules 
5  la  langue  du  malade,  &  il  meurt  dans  le  dé- 
lirer En  général,  comme  la  plupart  dec.  Auteurs 
ont  reg-n'é  la  f  ratière  du  crâv. comme  une  cir- 
confiance  qui  indiquait  lappiicàuofs  du  rëpan , 
tous  ont  été  fçrupuKivx  à  établir  Rfc  figues  qoi 
1  annoncent.  Les  figues  çoniméntora«if*  donnent 
bien  quel  m"S  indices,  mais  nori  une  certitude. 
Le  diagnoflic  efi  affez  évident  dan-  le  cas  d'en- 
fonçure  ou  déprefiîon  -,  mat-  il  n'en  efi  pas  ainîi 
dansçv-ux  de  effare.  On  a  d  t  qu'en  pareil  cas 
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]e  périctâne  étoit  toujours  détaché  de  l'os  •,  tnaii 
fi  cette  fcparation  a  quelquefois  lieu  dans  le  cas 
de  comufion,  rarement  on  l'obfetve  dans  ceux 
dont  il  s'agit  ici.  Ojjïum  rima  ,  dit  Hippocrateà 
ce  iujer ,  oceuha.  interdum  non  antè  fieptimwn  diem 
interdum  non  antè  decimum-quartum ,  interdum  fe- 
riiis  je  ojfeudit.  Tiim  caro  ab  ojfe  recedit ,  tumque 
es  Itvidum  apparct,  dolorcs  item  ichorum  diffluen-  , 
tium  exïtus  excita.itur  ,  atque  heu  !  dijjiculter  re~ 
medus  ceJwn.  Quelquefois  on  découvre  une  petite 
ligne  rougf  âire  &  iaillante  fur  tonte  l'étendue  de 
la  rilTure  ,  laquelle  eft  occasionnée  par  l'infîarn- 
rnation^dn  péricâie;  en  verfant  fur  l'os  un  peu 
d'encre,  &  i'effuyant  après ,  ondécouvre  fouvent 
une  ligne  noirâtre j  en  cherchant  à  s'en  affilier 
avec  un  fi  tet  pointu  ,  on  fent  fouvent  celui-ci  ; 
artèté  par  elle  dans  fa  marche.  Lorsqu'on  a  re-  ' 
cours  à  ce  dernier  moyen  ,  il  faut  être  fur  fes 
gardes  pour  ne  point  tomber  dans  la  faute  dont 
ïlippocrate  s'avoue  lui-même  con[able.  Il  dir,  en 
eff'-t  ,  s'être  trompé  en  pareil  cas,  n'ayant  pas 
difiingtié  L'impreffion  dure  flèche  d'avec  une 
future.  Cilfe  donne  â  ce  fnj;  t  un  avis -bien  im- 
portant :  F.rgb  quâ  pfagâ  eft  ,  demmi  Jt-ezillum 
tportet  r.eque  nimis  tenue ,  neque  acutum,  m  ,  quum  -, 
in    quojdam  finus  naturelles  incident,  opinionem  ■ 
fracii  ojjis  fruftrà  faciat  ,  neque  n'.m'-S  plénum  ne 
parvulre  rimais  fallmt.  bbi  fpecillum  ad  os  venit,  • 
Je  nihil  ni  fi  l.eve  &  lubricum  occurrit ,  integrum  il  , 
videri  pateft;  fi  quid  afire  i  tfi  uti  quâ  futurce.  nvn 
funt ,  fncîum  os  cfi'e  teftitur. 

Mais  tous  ces  lignes  ne  peuvent  fervirqne  dans 
les  cas  de  playe  au  cuir  chevelu1,  &  ce  cas  n'a  ] 
pas  toujours  lieu.  On  a  confeiilé,  d'après  Hip- 
pocrate,  de  faire  mordre  un  mouchoir  au  malade, 
&  de  le  tirer  violemment  par  l'autre  bout  ,  en 
même- teins  qu'on  lui  demande  s'il  ne  fent  pas  un 
ciiqt'ctis  dans  les  os  de  la  têts,  Mais  le  bleffé  eft  i 
toujours  dans  un  état  d=  torpeur  qui  lui  ôte 
route  faculté  d'agir,  &  de  pouvoir  fathfaire  aux  , 
demandes  qu'on  pourroit  lui  faire.  On  a  encore 
confeiilé  d'appliquer  fur  l'endroit  frappé  ,  après 
l'avoir  bien  rafé  ,  un  carsplafme.  de  farine  de 
fève,  &  de  l'y  laifler  pendant  vingt-quatre  heu- 
res, puis  d'examiner  les  traces  d'humidité  que  la 
Mure  y  a  laiffées.  Mais  ,  en  général  ,  tous  ces 
moyens  font  par  eux-mêmes  peu  efficaces-,  &  fé- 
parés  ils  pourroient  conduire  à  l'erreur  fi  alors 
on  ne  réunilfoit  point  toutes  les  circonstances  & 
accidens  momentanés  qui  pourroient  leur  don- 
ner de  la  valeur.  Ces  circonfiances  offrent  plus 
de  certitude  que  les  fymptômes  qui  pourront  fur-  , 
venir  ,  &  dont  nous  parlerons  bien-tôt. 

Quand  il  n'y  a  aucun  fymprôm  ■  bien  urgent, 
il  faut  commencer  par  nettoyer  la  plaie  du  fang 
de  la  pouffière  &  autres  corps  étrangers  qui  pour- 
roient y  être  \  fi  le  toucher  fait  découvrir  quel- 
ques fracture? ,  on  remet  les  pièces  d'os  en  leur 
premier  état  ■  on  enlève  celles  qui  font  entière- 
ment détachées,  leMfqiiilles  &  autres  ;  les  pièces 
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qui  font  volumineufes  feront  relevées  avec  l'élé- 
vatoire  ou  le  trépan ,  quand  aucun  autre  moyen 
ne  pourra  convenir.  On  fera  toutes  ces  oréraiions 
avec  beaucoup  de  ménagement  pour  ne  point 
tirailler  les  membranes  auxquels  elles  tiennent 
encore,  &  la  plaie  ainfi  bien  détergée  ,  on  la 
conduit  à  la  cicatrifation.  Si  le  nombre  des  pièces 
à  emporter  éroit  trop  grand,  il  vaudroit  mieux 
en  confier  la  féparation  à  la  Nature  qui  la  produi- 
roit  par  une  (uppuration  fnbféquente.  On  doit 
tenir  ici  la  con  h.ite  que  B-llofte  rapporte  dans 
l'observation  fuivanre.  Une  jeune  Mç  d'environ 
neuf  à  dix  ans  ,  dit  cet  Auteur ,  a  voit  nçu  dix- 
huit  playesà  la  tête  ,  rou;es  de  tranchanr.  Tou- 
tes ces  plaies  lui  avoient  bleffé  le  crâne  ;  il  y 
avoit  quelques  portions  d'os  emportés-  jufqu'aii 
diploë  -,  dans  d'autres  ehdroits,tput  leciâ^e  i'étoit 
julqu'à  la  dure-mère.  On  mit  un  appareil  conve- 
nable, &  l'on  ne  vilita  les  playes  que  tous  les 
deux  jours.  A  chaque  fois,  on  irouvoit  de  petits 
morceaux  d'os  attachés  aux  plumaceaux.  A  l'é- 
gard de  ceux  qui  tenoient  encore  au  péricrâne, 
ils  fe  rejo  gnirent  au  relie  ,  &  les  endroits  où  le 
crâne  avoir  été  emporté  tout-à-fait  ne  tardèrent 
pas  à  fe  remplir,  tn  forte  que,  dans  l'efpace 
cinq  femaines,  cette  fille,  qui  avoir,  reçu  tant  de 
plaies,  fut  parâairemtnt  guérie. 

L'enfunçure  a  lieu  quand  l'os  étant  rompu  en 
plufieurs  pièces  ,  quelques-unes  d'elles  font  dé- 
primées &  portées  vers  la  dure-mère,  &  le  cer- 
veau qu'elles  piquent ,  compriment  &  bleffent 
d'unemanière  quelconque.  L'scpiefmaml'engifîb- 
ma  &  le  camarofis  font  les  termes  nfités  chez  les 
Auteurs  pour  exprimer  les  diverfe-  manières  dotat 
font  alors  affectés  les  organes  intérieurs.  Voyefk 
ce  fujet  l'article  Dépression.  Mais  quelquefois 
l'os  eft  tellement  fracafie  qu'aucune  de  ces  déno- 
minations ne  fauroit  convenir  à  la  fraélure  ,  on 
dit  alors  qu'il  y  a  commination.  Si  le  mal  paroît 
préfenter  au-dehors  une  plus  grande  complica- 
tion ,  fi  les  procédés ,  pour  relever  les  pièces  d'os , 
font  quelquefois  difficiles  à  mettre  en  pratique, 
fi  l'on  a  plus  à  craindre  de  l'inflammation  &  de 
fes  fuites,  de  l'épanchement  de  fang  ,  &c.  on  a 
auffi  moins  à  redouter  les  effets  de  la  commo- 
tion ;  car  il  eft  prouvé,  par  de  nombreufes  obfer- 
vations ,  que  plus  le  dégât  apparent  eft  grand  , 
moins  la  commotion  a  été  conlidérable.  Or  c'efl 
toujours  ce  dernier  effet  qu'on  doit  le  plus  re- 
douter après  le  coup  violent  reçu  à  la  tête.  Quel- 
quefois ce  font  de  larges  pièces  qui  font  enfon- 
cées ,  &  qui  par  la  manière  dont  elles  font  pla- 
cées entre  le  cerveau  &  la  dure-mère  ne  peu- 
vent être  relevées ,  &  rétablies  dans  leur  lieu. 
Quelquefois  encore  celles-ci  font  dejf'ttées  &  ap- 
puyées fur  le  finus  longitudinal  ouïes  latéraux, 
de  manière  à  empêcher  le  fang  d'y  couler  Quand 
cela  a  lieu  ainsi  ,  les  fymptômes  comateux  dif- 
paroiffent  bien-tôt  dès  qu'on  les  a  relevés  au 
moyen  du  trépan. 

II-  Les  effets 
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II.  Les  effets  de  la  féconde  clarté  de  coups 
reçus  à  la  tête,  fe  paffant  ailleurs  qu'à  l'endroit 
frappé ,  offrent  différens  défordres  auxquels  les 
Auteurs  ont  donné  le  nom  d'A=»;c».aa-  Ictus  reper- 
cjJJîo,  ou  contre-coup.  Les  contre-coups  n'ont 
point  été  unanimement  admis  par  les  Auteurs  , 
plulieurs  même  ont  dit  que  ceux  qui  exiffoienr 
réellement,  n'étoient  que  l'effet  d'un  fécond  coup 
dont  le  blefTé  pouvoir  n'avoir  aucune  connoif- 
fance.  Cette  réplique  eft  fpécieufe  ,ni  lis  la  fauffeté 
en  eft  fi  bien  prouvée,  qu'actuellement  il  ne  relie 
aucune  difficulté  à  ce  fujet.  Celle  eft  le  premier 
L  Auteur  qui  ait  évidemment  reconnu  &  admis  le 
contre-coup  -,  jl  dit  à  ce  fujet  \fola  evenire  ut  al- 
téra parte  fuerit  idus  ,  ty  os  akerâ  fiderit.  Itaque 
figraviter  aliquis  pereuftus  (ft  ,fi  mala  indicia  fiub- 
fecuta  Junt  ,  neque  eâ  parte  qud  cutis  d'fcujfa  eft, 
rima  reperitur,  non  incommodum  eft  parte  altéra 
eoifiderare  nitm  qu:s  locus  mollior  fit  &  tumeat  , 
eumque  aperire  ,  fi  quidem  ibi  fijfum  os  reperie- 
tur  ,-  nec  tamen  magno  negotio  cutis  famfcit ,  etiam 
fi  fruftrà  dijfeâa  eft.  Le  contre-coup  fè  diftingue 
en  contre  fiifure  &  en  contre -facture.  Lacontre- 
fiiTure  ou  contre-fente  eft  un«  folution  de  con- 
tinuité étroite,  oblongue,  avec  un  refle  de  co- 
héfion  ,  &  qui  arrive  toujours  à  un  autre  lieu 
que  celui  qui  a  été  frappé.  La  contre-fracture  dif- 
fère dé  la  contre  fiiïure  en  ce  que  les  portions 
rompues  font  fép^.rées  &  éloignées  les  unes  des 
autres.  La  contre-fiflure  comme  la  contre  fracture 
peuvent  arriver  de  quarre  manières  différentes  , 
&  principales  -,  i.°  dans  l'os  même  qui  a  reçu  la 
violence  du  coup ,  mais  ailleurs  qu'à  l'endroit 
frappé.  Eohn  dit,  dansfon  TraitéPe  Renunciatio 
ne  vulnerum  ,  qu'un  homme  reçut  un  coup  de 
bâton  au  front  fur  le  fourcil  droir.  Jl  mourut  à» 
la  fui?e  des  fâcheux  fymptômes  qui  furvinrenr.  A 
l'ouverture  defon  corps  on  ne  trouva  rien  à  l'os 
au  lieu  de  la  plaie-,  mais  on  découviit  dans  l'or- 
bite, du  côté  droit,  une  filTure  à-peu-près  lon- 
gue d'un  ponce  &  demi ,  &  qui  s'étendoit  vers 
la  Telle  turcique.  z.°  Dans  l'os  voilin  ,  comme 
quand  le  pariétal  étant  frappé  ,  la  fente  paroîr 
dans  le  temporal  ,  le  coronal  ou  l'occipital  \? 
Dans  un  lieu  diamétralement  oppofé  ,  comme 
quand  fos  du  front  étant  ftappé  ,  1  occipital  fe 
trouve  fendu.  Un  homme  eut  une  boffe  avec 
piaie  au  pariétal  droit,  à  la  fuite  d'un  coup  de 
pierre  qu'il  reçut -,  on  dilata  la  plaie  ,  l'os  parut 
fain  ,  &  néanmoins  !e  bleffé  périt  le  vingt-unième  • 
jour  après.  On  ouvrir  fon  crâne,  &  l'on  décou- 
vrit une  fente  au  psriéral  oppofé.  On  trouve 
plufieurs  cas  de  ce  genre  dans  Paré  &  Morgagni. 
4.°  Dans  une  table  de  l'os,  l'autre  refiant  en- 
tière. Un  homme  reçut  un  coup  d'armes  à  feu  à 
la  tête  ,  !e  plomb  en  déprima  le  cafque  dont  il 
étoit  couvert.  Le  fepùème  jour  ,il  mourut  apo- 
plectique :  en  ouvrant  fa  tête  ,  on  découviit  une 
fracture  en  plusieurs  pièces  à  la  table  interne, 
quoi  me  l'extetne  fût  (ans  léfion.  Voyez  dans 
Chirurgie.  Tome  il,  Z2r«  Partie, 
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Paré  ,  Tulpius  ,  Paaw  ,  Morgagni  &  Pott  des 
faits  confîrmatifs  de  cette  aflertion. 

La  difpofirion  des  os  de  la  tête  eft  telle  que 
le  plus  grand  nombre  des  contre-coups  fe  paflent 
vers  la  bafe  du  crâne.  Supérieurement  les  os 
s'agencent  &  fe  reçoivent  ri  réciproquement ,  que 
l'impreflion  d'un  coup  paffe  bien-tôt  d'un  05  à 
l'autre ,  fans  que  les  futures  ,  comme  le  croyoir. 
Gaiien  ,  y  apportent  le  moindre  obfiacïe.  L'ébran- 
lement alors  fe  communiquant  uniformément  de 
la  partie  fupérieure  vers  le  bas ,  vient  fe  perdre 
vers  les  ouvertures  qu'on  appelle  Trous  déchirés, 
tant  antérieurs  que  poftérieùrs.  Ainfi  on  conçoit, 
d'après  cette  doctrine,  pourquoi  les  contre-frac- 
tures &  contre-fiffures  arrivent  fi  fouvent  vers  le 
corps  du  fphénoïde  ,  près  les  apophyfes  enfi- 
forme5  &  fur  le  rocher  -,  ce  qui  eft  prouvé  par 
les  témoignages  de  ceux  qui  ont  obfervé  avec 
les  yeux  de  la  raifon,par  M.  Morgagni,  Valfalva 
&  autres. 

La  contre-fracture  offre  un  de  ces  phénomènes 
qui  a  paru  mériter  des  Phyficiens  une  explica- 
tion autant  complette  qu'il  eft  donné  à  l'homme  da 
concevoir.  Ils  ont  comparé  le  crâne  à  une  fphèr» 
de  verre  qui  dans  fes  vibrations  déployeroit  fuc- 
ceflivement  fes  diamètres  en  fens  contraires  . 
comme  une  cloche  qui  réfonne.  La  partie  frappée , 
ont-ils  dit ,  tend  à  s'enfoncer  ou  fe  rapprocher  du 
centre  en  même-tems  qu'elle  fait  effort  pour  en 
éloigner  toures  les  parties  qui  font  près  d'elle  ou 
à  fa  circonférence.  Celles-ci  obéifTant  à  cet  effort , 
tirent  à  elles  par  degré  les  parties  qui  leur  font 
continues.  En  comparant  les  parties  éldmemaires 
de  la  fphère  comme  à  autant  de  coins  dans  l'effort 
qui  agit  pour  les  enfoncer  ,  elles  font  preffées 
les7  unes  vers  les  autres  de  la  manière  la  plus 
propre  à  les  écarter.  C  s  dernières  en  tirent  ou 
en  prefFem  d'autres,  ainfi  fiicceluvement,  jufqu'à 
la  partie  de  la  fphère  ,  diamétralement  oppoféeà 
celle  qui  a  recula  perculfion.  Ainfi,  qu'un  corps 
contondant  foît  dirigé  fur  la  tempe  droite,  par 
exemple,  les  deux  tempes  s'écartent  alternative- 
ment, comme  ainfi  les  deux  points  oppofés  du 
centre  du  crâne  ,  &  y  reviennent  alternative- 
ment. Mais  la  communication  de  mouvement  fe 
fiifant  des  deux  côtés  à  l'oppolite  de  l'endroit 
frappé,  l'effet  de  la  peteuftion  doit  y  être  d'autant 
plus  fort  qu'il  ne  peut  fe  tranfmettre  plus  loin. 
Cette  théorie  eft  fimple  ;  mais, telle  plaufible 
qu'elle  paroiffe  ,  on  auroit  tort  d'en  conclure 
que  les  endroits  oppofés  aux  coups  doivent  tou- 
jours en  éprouver  les  effets.  La  chofe  pourroit 
être  ainfi,  fi  le  crâne  étoit  fotmé  d'une  fubfiance 
par-rout  homogène  qui  ptéfentât  la  même  réfif- 
tance  ;  ce  qui  eft  bien  loin  d'être.  La  raifon  dit 
qu'il  y  a  une  portion  entre  la  force  du  corps 
frappant  &  l'adhéfion  des  parties  du  ci  âne.  Si 
l'impulfion  du  premier  eft  fupérieure  à  la  rélif- 
tance  de  cette  dernière  ,  il  (e  fera  dès-lors  une 
trop  grande  dépreffren  pour  que  le  moimmtn 
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<«  continue.  Mais  fi  les  forces  font  égales  de  part 
&  d'autre  ,  la  communication  peut  arriver  ,  &  la 
fracture  ou  fiffure  fe  former  à  l'oppofue.  Silim 
pulsion  «fl  inférieure  à  la  rélifîânce,  la  fraclure 
ne  s'établit  nulle  part  ,  niais  il  peut  furvenirun  dé- 
rangement ,  une  rupture  dans  les  vaiffeaux  où 
fe  réunifient  les  forces,  notamment  dans  ou  fur 
la  fui  face  du  cerveau  ,  &  de-là  l'inflammation 
&  les  épanehemens  confécutifs. 

Il  efi  très-difficile,  fouvent  même  impoffible, 
de  reconnoître  le  fiège  des  contre-coups  ,  fur- 
tout  quand  ils  ont  lieu  vers  la  bafe  Cu  crâne; 
la  mort  emportant  le  blefl'é  avant  qu'on  ait  pu 
s'affurer  de  la  véritable  caufedes  accidens  ;  qu'on 
ne  fait  que  foupçonner.  On  ouvre  le  crâne,  & 
alors  on  découvre  une  fraclure  vers  le  rocher  , 
les  aîles  du  fphénoïde  i  ou  le  trou  impair,  & 
du  fang  coagulé  qui  comprime  plus  ou  moins  la 
moelle  alongée  en  fe  portant  dans  le  canal  ver- 
tébral. On  peut  les  foupçonner  quand  ,  après  un 
tincouprtcu  dansun  endroit  ,  le  bUffé  dit  éprou- 
ver une  douleur  continue  vers  un  autre  ,  qu'on 
en  augmente  la  violence  tn  appuyant  fortement 
le  doigt  fur  lui  \  quand  le  bleffé  étant  dans  un 
état  comateux  y  porte  fpontanément  la  main  , 
quand  la  partie  rafée  ,  on  y  découvre  une  petite 
élévation  ou  une  déprelfion;  quand  y  ayjnt  ap- 
pliqué un  cataplaime  de  farine  de  fèves  cuites 
dans  l'oxicrat  ,  &  l'y  ayant  laiffé  vingt-quatre 
heures  ,  on  découvre  fur  le  cataplafme  une  trace 
de  féehereffe  qui  a  l'apparence  plus  ou  moins 
étoiiée.  (1)  Quand  tous  ces  fignes  ont  lieu,  ou 
plulkurs  d'eux  ,  il  faut  ,  fans  plus  différer  ,  in- 
cifer  fur  l'endroit  ,  &  ri  l'on  y  trouve  le  péricrâne 
détaché  >  ce  fera  une  raifon  de  plus  pour  reco  1- 
T ir  promptement  à  l'opération  du  trépan.  Mais 
quelquefois,  au  lieu  d'une  fraclure,  on  trouve 
un  fimple e  carrément  des  fubures  ,  ce  cas  arrive 
particulièrement  vers  la  région  des  taupes ,  quel- 


(  I  )  Ces  topiques  dont  on  doit  toujours  faire  moins 
de  cas,  en  pareiies  circonftances  ,  que  d'un  tact  judi- 
cieux 5c  exercé  ,  ont  été  en  vogue  dans  la  Pratique  , 
Sépiïis  f'Hjftoire  de  Borel,  détaillée  dans  le  Sepulcihetum 
de  Bonnet.  Un  Seigneur,  y  eft  il  dit,  tomba  de  hai,t 
à  la  renverie ,  Se  reita  fans  fentunent  ni  mouvement. 
Il  n'y  avoit  auc.  ne  tuineui  ni  déprelfion  à  la  tête  Deux 
des  i-lus  lia  iles  Chirurgiens  de  Paris  furent  appel  és  , 
e'éioient  Pin»;  ernelle  <2t  .e  Juif  Ils  ordonnèrent  un  ca- 
tapla  me  de  fèves,  après  avoir  probablement  fait  lafer 
fa  tete  i  ils  furent  occupés  pendant  (ix  heures  à  delïécher 
le  cataplaf  e  ,  pai  l'application  des  .in^es  chauds  A  la 
levée  Je  ce  topique  ,  on  tro  .»a  les  traits  de  la  fraclure 
fur  e  catap  afrrK".  Ainli ,  dit  l'Auteur,  1  art  fit  découvrir 
ce  qu'on,  n  mroit  jamais  a ipetçu  pat  a  vue.  Il  y  avoit 
une  t  es  -  grande  fradl  ire  fur  le  mi  ieu  du  mufcle  cro- 
taphyte;  le  iu  f  v  fit  une  inc:liou  ,  tia  une  grande  •  f- 
quifle  dont  le  vutde  tint  lieu  de  trépan  ■  le  fang  épanche 
l'on jt ,  3c  ie  maïade  raL  pe  ié  ur-le-champa  1a  connaif- 
iance,gnert  enluite  par  des  ib  ns  méthodiques.  Depuis 
Ja  coun  If.nce  de  ce  fait  jufqti'ici,  ce  genre  de  cata- 
plaf ne  .1  eie  employé  dani  des  1  as  fembialles ,  mal»  avec 
une  •  ;?'ar?ie  d'v  ■  Il  e  de  lucces  qu'on  uc  eortapte  plus 
gi.ère&  a.^."A;cmen»fm  lui. 
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qutfois  aufTi  ver?  lefregma  ;  aWrs  I\  ffet  du  contra^ 
coup  paroît  évidemment  ,  &  les  fuites  en  font 
fouvent  fâehewfes  car  alors  il  y  a  toujours  un 
déchirement  dans  la  dure-mère  qui  eft  fort  adhé-« 
rente  dans  cet  endroit ,  &  rupture  des  vaiffeaux  , 
&  quelquefois  même  des  finus  qui  la  parcourent 
d'où  s'ensuivent  des  épanchemens  qui  £e  portent 
plus  ou  moins  loin. 

Léfîons  du  Cerveau  &  de  fes  Membranes. 

La  réfiftance  du  crâne  n'abforbe  pas  toujours 
la  violence  du  coup  ,  celle-ci  alots  le  propage 
fouvent  fur  les  parties  contenues ,  &  fe  perd  fur 
ou  vers  les  environs  du  lieu  frappé ,  ou  fort  au 
loin  ,  ce  qui  établit  un  genre  de  contre-coup  dont 
les  Obfervateurs  citent  plufieurs  exemples.  On 
peut  diflinguer  les  affections  qui  furviennent 
alors ,  en  celles  qui  ont  leur  principal  fiège  fur 
la  dure-mère,  &  celles  où  le  cerveau  eft  fpécia- 
lement  léfée-,  quoiqu'à  dire  vrai ,  communément 
ces  affeclions  fe  confondent  de  manière  à  offrir  des 
cas  tre -compliqués ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  dans 
la  pratique  journalière  ,  &  particulièrement  dans 
les  hôpitaux.  Commençons  par  ce  qui  regatde 
la  dure-mère. 

I.  La  léoaration  de  cette  membrane  fuccède 
fouvent  à  la  Ample  contufion  du  crâne,  toutes 
les  fois  que  l'inflammation  qui  furvient  alors, 
paffe  promptement  à  lafuppurarion.  Cette  inflam- 
mation &  la  formation  du  pus  entre  elle  &  le 
crâne  fort  ordinairement  indiquées  &  précédées 
par  deux  fymp  ômes  que  Pott  dit  n'avoir  jamais 
vu  manquer,  ce(i-à-dire  une  enflure  circonfetite 
&  indolente  des  tégnmens  ,  &  une  féparation 
fpontanée  du  péùcrâne  au-deffus  d'elle.  La  dure- 
mère  corrodée  par  l'acrimot  ie  du  pus  qui  fe 
firme  alors,  ronge  également  la  lame  vitrée  de 
l'os ,  l'ulcère  bien-tôt  (  &  le  mal,  fe  propageant 
à  la  longue  ,  mine  l'os  ,  &  le  réduit  en  putri- 
Iage.  Les  malades  ,  en  pareil  cas  ,  éprouvent  à 
l'endroit  frappé  une  douleur  continue  &  fi  vio- 
lente qu'elle  les  empêche  de  s'appliquer  à  au- 
cun travail.  Quelquefois  ils  éprouvent  quelques 
accès  épileptiq  >es  qui  durent  plus  ou  moins  long- 
tems.  Pott  prouve  tous  ces  faits  par  l'obferva- 
tion  fuivanie.  Un  matelot  reçut  à  la  tête  un  coup 
d'éclat  de  bois  dans  ce  combat  où  le  Capitaine 
Gikhnfl  ,  à  bord  du  Southampton ,  fit  une  dé- 
fenfe  a  jamais  mémorable  contre  les  François 
tiês-fuptrieurs  en  nombre.  Une  petite  plaie  & 
une  large  contufion  furent  les  fuites  immédiates- 
de  ce  eoup  }  mais  elles  fe  guéiirenten  fi  peu  de 
tems  que  ce  matelot  reprit  fes  foneliom  au  bout 
de  quelques  jour«.  Cependant  environ  fepi  fe- 
matnes  après  ,  à  compter  du  moment  de  l'acci- 
dt-nt ,  il  commença  à  fe  plaindre  d'une  grande 
douleur  de  tête  qui  ,  dans  l'efpace  de  que  ques 
jours,  le  mit  tillement  hors  d'état  de  travailler 
qu'on  le  dépofa  dans  l'hôpital  de  Gorport.  l\  y 
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refis  environ  trois  femaines ,  fotuTranf  foujoir;, 
mais  non  pas  continuellement  }  &,  pendant  ce 
teins ,  il  éprouva  trois  on  quatre  accès  aiTez  fem- 
blables  à  ceux  de  l'épttepîie.  Il  fut  alors  envoyé 
à  l'hôpital  Su'nt-Barthélemi ,  &  confié  aux  foins 
du  D.   Pitcairn  qui  le  fit  faigner  &  purger  ; 
mais ,  ayant  appris  les  circonftances  de  fon  acci- 
denr,  il  invita  Pott  à  l'examiner.  Ce  Praticien  ne 
trouva  aucun  gonflement  ni  aucune  inflamma- 
tion ,  pas  même  aucun  vefiige  de  cicatrice.  Mais 
tandis  qu'il  fallait  ton  examen,  le  malade  éprouva 
quelques  fpafmes  qui  discontinuèrent  du  mo- 
ment où  il  le  ceffa ,  chofe  qui  le  frappa.  Le  len- 
demain ,  ayant  répété  l'expérience  ,  il  obtint  le 
même  réfultac,  le  jour  fuivant,il  y  revint  encore  ; 
mais  le  ma'ade  eut  de  fi  fortes  convulfions  qu'il 
réfolut  de  ne  plus  fatisfaire  fa  curiofité.  Il  in- 
forma le  D.  Pitcairn  de  ce  qui  s'étoit  pafle ,  & 
ils  réélurent  enfemble,  vu  l'inefficacité  de  tous 
les  remèdes  qu'on  avoit  précédemment  tentés , 
qu'il  falloir  découvrir  le  ctâne  à  l'end:  oit  où  la 
prtfïion  avoit  produit  un  effet  fi  extraordinaire. 
Le  lendemain ,  Pou  emporta  nne  portion  circu- 
laire des  tégumeiis,  &  trouva  que  la  couleur  du 
péricrâne  étoit  altérée  ,  &  qu'il  n'adhéroit  plus  à" 
l'os;,  que  celui-ci  étoit  carié  ,  &  qu'il  y  avoit 
plufieurs  petits  trous  d'où  s'élevoit  &  découloif 
une  matière  fanieufe.  Il  appliqua  alors  une  large 
couronne  de  trépan  fans  aucun  égard  à  la  future , 
&  il  emporta  une  portion  du  crâne.  Le  malade 
eut  des.  mouvemens  fpafmodiques,  qui  celTèrent 
aulfi-tôt  que  l'opération  fut  finie.  La  dure-mère 
étoit  détachée  du  crâne  ,  &  fa  furface  couverte 
d'une  maiière  extrêmement  puante  ,  &  chargée 
de  manière  à  faire  croire  que  le  défordre  datoit 
de  loin.  Le  malade  patîa  mal  la  nuit  fuivanre  -, 
&  ,  le  lendemain  ,  il  eut  un  fi  violent  frifïon  qu'on 
le  crut  à  fon  dernier  moment.  Le  jour  fcivant,  il 
fut  mieux  ,  la  matière  qui  découloit  de  l'ouver- 
ture faite  à  la  tê:e-  ,  étoit  abondante ,  il  n'y  eut 
plus  de  fpafmes  ni  de  friflbns  ,  mais  la  langue 
étoit  extrême,  les  remèdes  qu'on  lui  preferivit 
intérieurement  paroifToient  avoir  un  bon  effet, 
&  toutfcmbîoit  allez  bien  aller  qaand  il  fut,  tout- 
à  coup  ,  attaqué  d'une  péripneumonie  dont  il 
mourut  en  trois  jours.  On  ne  découvrit  aucune 
autre  caule  extérieure  ou  intérieure  du  mai  à 
l'ouverture  de  fa  tête  -,  la  dure-mère  étoit  bien 
incarnée  ;  il  n'y  avoit  aucun  foyer  de  matière. 
La  dure-mère  d.tns  les  cas  de  ce  genre  éprouve 
quelquefois  des  changemensqui  furviennent  d'une 
manière  lente  &  beaucoup  plus  tardive  ;  il  s'y 
forme  des  tumeurs  fongueufe^  qui  infenfiblement 
minent  le  crâne  ,  ou  paiTenr  à  travers  les  futures, 
quand  l'écartement  de  celles-ci  eft  la  fuite  im- 
médiate du  coup ,  comme  il  arrive  quelquefois 
chez  les  jeunes  fujers.  L'ouvenure  des  cadavres 
offre  quelquefois  de  pareilles  tumeurs  dans  un 
irai  voifin  de  çeiui  où  elles  auraient  bi«n-tôt 
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iniérelé  le  crâne  fi  les  fujeîs  eufient  vécu  plu* 
long-tems. 

Mais  fouvent  les  progrès  de  l'affection  que  la 
dure-mère  éprouve  font  beaucoup  plus  promet»  , 
fur-tout  quand  ils  tiennent  du  caractère  décidé- 
ment inflammatoire,  les  fymptômes  qui  accom- 
pagnent l'érat  inflammatoire  des  membranes,  die 
Pott  ,  diffèrent  beaucoup  ,  ils  font  plus  ou  moit  s 
de  la  nature  fébrile,  &  n'indiquent  d'abord  au- 
cune preffion  contre  nature.  Ces  fymptômes  font 
la  douleur  de  tête,  l'agitation,  l'infomnie  ,  un 
pouls  dur  &  fréquent,  la  chaleur  ,  la  fécherefie 
de  la  peau  ,  les  rougeurs  du  vifage  &  des  yeux  , 
les  nnufees,  les  vomiiTemens ,  &  enfin  fuccèdent 
le  friffon  ,  le  délire  &  les  consultons  qui  an- 
noncent toujours  la  pourriture.  Tout  ceci  n'a 
point  échappé  à  Bérenger;  car  il  dit ,  interduiit 
etiam  a  contufione  non  rumpicur  aliqua  vena  ,Jed 
rumpuntur  liga.rn.enta  Ma.  dy.ree  matris  a  quibus 
rejudat  aliquid.  Hifce  vero  cijif-iccarratur  ,  acci- 
dunt  fœva  accidentia  &  mon.  Et  Hippocraie  fait 
voir  combien  il  troyoit  difficile  de  prendre  uns 
notion  julle  du  mal  lorfqu'il  dit ,  nullo  autem 
hirum  contufîonum  afpeâu   dignofci  p-tefl  qualïs 
nempe  quantave  fit ,  non  protinus  ab  iSu  malunt 
Je  videndum  prœbct.  Les  faignées  répétées  font 
le  meilleur  remède  qu'on  puifle  employer  dans, 
le  premier  période  de  la  maladie  ;  mais  il  faut, 
pour  qu'elles  deviennent  réellement  prophylacti- 
que*, les  mettre  en  ufage  fans  différer,  &  avee 
hardieffe;  car  c'efi  de  ce  remède  employé  à  rems , 
ou  négligé,  que  dépend  la  vie,  ou  la  mort  du 
bleiTé.  Une  ventoufe  featifiée  ,  appliquée  fur  le 
lieu  même  frappé  ,  auroit  fon  utilité.  Lorfque , 
par  la  continuité  des  fymptômes  ,  il  y  a  lieu  <\-t 
croire  que  la  matière  eft  formée  fous  le  crâne  , 
l'opération  du  trépan  ne  fauroit  être  trop  tôt 
faite  ,  c'eft  cedont  avertit  _Arch:gènes  dont  Galien 
rend  un  fi  bon  témoignage ,  eu  ciifant  ,  kis  ubi 
citb  manus  admovetur  falatis  aliqua  fpes  fubejï  ; 
ubi  feriUs  plœrique  omnes  moriuntur.  Prouvons 
cette  afTeriion  par  une  obfervation  prife  de  Pott. 

Un  garçon  travt  rfant  Tower  H  II  ,  fut  atTailK 
par  une  populace  qui  s'efforçoit  de  fauver  un 
matelot  de  la  preffe.  Il  reçut  un  coupa  la  tête, 
&  fut  renverfé  par  terre.  Lorfque  la  foule  fut 
diflipée,  on  le  trouva  étrndu  fans  fentiment,  & 
dans  cet  état  il  fut  porté  à  l'hôpital  Saint- Bar- 
thélemi,  où  il  fut  faigné  aufîi-tôt.  En  deux  heu- 
res, il  recouvra  tellement  fes  fens  qu'il  put  don- 
ner des  détails  fur  fon  état.  M.  Nourfe  ,  qui  le 
vit  le  lendemain ,  ne  trouva  fur  la  tête  aocune 
marque  de  violence  ,  excepté  une  petite  contw- 
fion  ,  mais  fi  légère  qu'on  pouvoit  avec  plus  de 
probabilité  l'attribuer  à  la  chute  qu'au  coup.  Ce- 
pendant comme  il  fut  que  le  coup  avoit  été  vio* 
lent  ,  que  l'inflrument  qui  l'avoit  porté  étoit 
pefant ,  &  que  la  perte  des  fens  s'en  étoit  fnivi» 
pendant  un  tems  confidérable  ,  ce  Praticien  lui 
preferivit  unefaignée,  le  fit  tenir  au  lit  ,  &  l« 
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mit  à  une  diète  très-févère.  Au  bout  de  trois 
jours  le  bleffé  fe  trouva  fi  bien  qu'il  fortir  de 
l'hôpital ,  &  reprit  fon  travail.  Mais  le  douzième 
jour  ,  à  compter  de  celui  de  L'accident ,  il  revint , 
ïe  plaignant  d'un  grand  mal  de  tête  ,  d'une  cha- 
leur &  d'une  foif  continuelle,  d'un  fommtil  in- 
terrompu, &  d'une  forre  foiblefie  ,  qu'ilne  p<  u- 
voit  vaquer  à  aucun  travail",  il  avoit,  en  effet , 
un  fort  mauvais  vifage,  quoiqu'il  aflura  n'avoir 
fait  aucune  débauche  depuis  qu'il  étoit  forti  de 
l'hôpital,  1!  y  rentra  auffi-tôf,  il  fut  faigné  ,  & 
reçut  un  lavement  émoliient  le  môme  jour.  Le 
lendemain  ,  qui  étoit  le  huitième  jour  ,  il  étoit 
dans  le  même  état  que  le  précédent  -,  il  avoit 
pafié  une  mauvaiie  nuit,  il  avoit  été  afloupi  quel- 
ques infians  «  mais  le  plus  grand  trouble  avoit 
fuccédé  à  ce  fommtil  interrompu.  Il  avoit  la  peau 
chaude  &  le  vifage  animé,  &  mêlé  d'une  teinte 
jaune.  Il  fe  plai^noit  d'une  douleur  &  d'un  fer- 
rement univerfeî par  toute  la  tête-,  mais  on  n'y 
découvrit  rien,  foit  à  la  vue  ,  foit  au  tac!  qui  pût 
-faire  conjecturer  où  étoit  le  liège  particulier  du 
mal.  Il  fut  faigné  encore,  &  prit ,  de  fix  heures 
en  lix  heures,  la  mixture  de  Rivière,  à  laquelle 
on  joignit  quelques  grains  de  rhubarbe.  Il  parla 
la  nuit  fuivante  dans  le  trouble  &  l'agitation,  & 
le  lendemain  ,  quatorzième  jour,  fou  état  parut 
plus  mauvais ,  fa  peau  étoit  plus  chaude  ,  fon 
pouls  plus  vire  ,  &  fa  douleur  plus  aiguë.  Il  crut 
alors  qu'une  partie  de  la  tê?e  étoit  plus  fenublô 
au  toucher,  &  il  dit  qu'il  étoit  fur  que  c'étoit 
cette  partie  qui  avoit  reçu  le  coup.  Pott  examina 
l'endroif,  les  tégumens  lui  parurent  plus  gon- 
flés que  précédemment,  mais  ce  gonflement  n'é- 
toit  en  aucune  façon  fuffifant  pour  le  mettre  en 
itat  de  porter  aucun  jugement.  Vers  la  fin  du 
jour  un  léger  friflbn  furvint  avec  des  anxiétés, 
■des  vomifi'emens,  la  nuit  fuivante  fut  fans  fom- 
meil  -,  les  idées  furent  fans  fuite  ,  quoique  le 
malade  pût  encore  répondre  jufte  aux  queflions 
qui  fixoient  fon  attemion.  Le  quinzième  jour , 
l'enflure  des  tégumens  fut  plus  fenfible  -,  mais  elle 
ne  paroifloit  encore  contenir  aucun  fluide  ou 
peu  ,  &  elle  avoit  environ  la  largeur  d'un  écu. 
J'aurois  incifé  cette  portion  des  tégumens  ,  dit 
ce  Praticien,  mais  tandis  que  je  me  mettois  en 
devoir  de  le  faire  ,  le  malade  eut  un  fi  violent 
friffon  qu'il  fupplia  qu'on  le  biffât  tranquille 
pour  le  moment.  L'après-midi  il  eut  deux  frif- 
îbns-,  il  pafla  fort  mal  la  nuit  fuivante  ,  &  le 
lendemain  matin,  il  étoit  dans  le  délire.  La  tu- 
meur étoit  alors  fort  confidérable ,  &  elle  con- 
tenoit  fenliblement  un  fluide.  J'emportai  toute 
la  partie  tuméfiée  par  une  incifion  circulaire,  & 
je  donnai  iflue  par-la  à  une  fanie  terne  &  bleuâ- 
tre ,  &  je  trouvai  le  crâne  tout-a-fait  dépouillé. 
5a  couleur  naturelle  étoit  confidérablement  al- 
térée; mais  il  n'y  avoit  aucune  fente,  aucune  frac- 
ture ni  autre  dommage.  Toute  cette  nuit,  &  le 
jour  fiuvant ,  il  y  eut  du  délire ,  la  peau  fui  brû- 


T  E  T 

lame,  les  fpafmes  fe  fuccédèrent  fréquemment 
&  la  nuit  fuivante  ,  c'efl-à-dire  le  dix-feptième 
jour  il  mourut.  A  l'ouverture  du  corps  tous  les 
tégumens ,  excepté  alentour  des  bords  de  l'inci- 
fion  ,  furent  trouvés  dans  l'état  naturel.  Le  péri- 
crâne  adhéroità  l'os  dans  toute  autre  partie  que 
celle  qui  avoit  été  le  fiège  de  la  tumeur.  Enfin  il 
n'y  avoit  fur  tout  le  relie  de  h  tête  ni  inflamma- 
tion ni  aucune  efpèce  de  gonflemenr.  On  trouva 
fous  la  portion  du  crâne  dont  le  pèricrâne  étoit 
féparé  ,  &  d'où  les  tégumens  avoient  été  empor- 
tés par  Tincifion  ,  un  amas  très-confidérable  de 
matière  placé  entre  la  dure-mère  &  le  crâne  j 
mais,  dans  tout  autre  endroit ,  il  n'y  avoit  aucun* 
apparence  de  maladie.  Pareils  faits  fe  trouvent 
rapportés  dans  Bonnet,  Marchettis  &  Morgagni. 

II.  Le  cerveau  peut  être  léfé  ou  par  la  pref- 
llon  qu'il  éprouve  de  la  part  des  matières  épan- 
chées, des  pièces  d'os  déplacées,  ou  par  la  fecoufle 
qui  l'a  en  quelque  façon  refierré  &  affaifTé  fur 
lui-même  ,  de  manière  à  en  rendre  la  mafle 
plus  compacte  &  par-là  moins  perméable  aux 
fluide»  &  aux  liqueurs  qui  doivent  la  parcourir; 
ou  enfin  avoir  été  cornu  localement  de  manière 
à  ne  pouvoir  le  rétablir  fans  fuppuration.  Tous 
ces  défordres  ont  fou  vent  lieu  en  même-tems, 
ou  fe  fuccèdent  rapidement;  ce  qui  complique 
fingulièrement  les  cas  &  rend  les  évènemens  fort 
incertains ,  circonflances  oui  ne  doivent  point 
échapper  à  un  Praticien  inflruit  &  prudent.  Car, 
lorfqu'on  a  combattu  viétorieufement  la  caufe 
d'un  grand  nombre  de  fymptômes  fâcheux  ,  il 
peut  encore  en  refier  une  fuffilante  pour  faire 
périr  le  blefle.  De-là  les  fecours  efficaces  ne 
pouvant  fadsfaire  aux  vues  qu'on  a,  &  fouvent 
n'y  fatisfaifant  que  d'une  manière  indirecte,  ils 
n'en  trompent  que  plus  Us  efpérances  dont  on  fe 
flartoit  vainement. 

i.°  Tout  a  été  fi  bien  difpofé  dans  le  crâne, 
que  la  diminution  fubite  de  fa  capacité  ne  peut 
avoir  lieu  fans  qu'une  preffion  toujours  nuiiible 
ne  fe  fa(fe  fentir  fur  le  cerveau,  de  manière  à 
en  intervertir  les  fonctions.  Quand  il  y  a  fur 
le  crâne  une  dépieffion ,  la  caufe  étant  évidente, 
offre  par  elle-même  le  remède,  favoir,  l'opération 
du  trépan  ;  quand  on  ne  peut  relever  les  pièces 
avec  le  bout  d'un  élévatoire  ou  autrement.  Mais, 
quand  tout  paroît  au-dehors  comme  dans  l'état 
naturel ,  alors  il  ne  refte  plus  qu'à  s'en  tenir 
aux  fymptômes  apparens  pour  décider  la  nature 
de  la  caufe  qu'on  fufpecte.  Quand  aux  fymp- 
tômes qui  paroiffent  immédiatement  apiès  les 
coups,  &  qu'on  nomme  primitifs  par  cette  raifon; 
il  s'en  joint ,  plufieurs  jours  après ,  d'autres  de 
nature  différente,  &  ,  tenant  plus  ou  moins  du 
caractère  comateux  ,  ces  fympiômes  confécutifs 
pour  nous  fervir  du  langage  des  Auteurs  ,  annon- 
cent toujours,  fur-tout  lorfqu'ils  ne  font  point 
accompagnés  de  fièvre,  un  épanchement  de  fang 
donj  les  fuites  ne  peuvent  être  que  uès- inquiet 
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tantes.  Ces  fortes  d'épanchemens  &  leurs  fuîtes  j 
fâcheufc,  n'ont  point. échappé  aux  Anciens.  Celle 
dit,  à  ce  fujet,  rarojU  aUquando  tamen  eyemt 
ut   os   cuidem  totum  integrum   montât»  intus 
vtrb  ex   iclu  vena  aliqua  in  cerebn  membrana 
rupta  aliquid  Jaunis  mittat ,  ijque  ibi  con- 
eraus  magnas  dolares  moveat  &  oculos  quibujdam 
ebcacet.'Le  fang  peut  s'épancher  alors  aux  en- 
virons du  coup  reçu,  entre  la  dure  &  la  pie- 
mère  ;  entre  cette  dernière  membrane ,  &  la 
propre  fubftance  du  cerveau  dans  les  ventricules 
du  cerveau  ,  ou  en  d'autres  endroits  comme  fous 
la  tente  du  cervelet ,  ainii  qu'il  arrive  dans  les 
contre-coups  qui  ont  lieu  fur  le  cerveau.  Les 
épanchemens  qui  furviennent  dans  ce  dernier  en- 
droit font  les  plus  promptement  mortels  de  tous 
à  raifon   de  la  compreflion  qui  a  lieu  lur  la 
moelle  alongée ,  qui  laiffe  peu  de  tems  a  a  déter- 
mination. Ce  ne  'font  pas  toujours  alors  les  rami- 
fications les  plus  fines  des  vaiffeaux,  celles  qui 
offrent  le  moins  de  réfiftance  qui  font  rompues 
&  déchirées,  ce  font  quelquefois  les  plus  gros 
tronc.  Une  fille  de  feize  ans,  étant  morte  dune 
chute  le  quatrième  jour,  Bohn  en  vihta  le  ca- 
davre pour  en  faire  fon  rapport  aux  juges.  Lt 
quoique  depuis  fa  chute,  il  lui  fût  foru  par  le 
nez  &  par  la  bouche  une  grande  quantité  de 
.fang  ;  on  ne  lui  trouva  rien  d  otfenle  à  la  lete  , 
mais,  après  qu'on  lui  eût  enlevé  le  c.àne  & 
le  cerveau ,  on  découvrit  une  rupture  complette 
du  rameau  gauche  &  antérieur  de  la  carotide 
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Les  épanchemens ,  qui  fe  font  fur  le  cerveau 
font  annoncés  par  une  fuite  de  fymptômes  coti- 
fécutifs  dont  les  principaux  font  les  yefiiges ,  le 
vomiffement,  la  ftupeur ,  l'hémorrhagie,  la  peite 
du  fendirent  &  du  mouvement.  Mais  ces  fymp- 
tômes ,  tels  évidens  qu'ils  paroiffent   ne  fawoient 
paffer  pour  des  fignes  univoques  de  1  épanche- 
ment  de  fang  ,  car  ils  ont  auffi  bien  heu  dans 
le  cas  d'inflammation  de  méninges  &  d  epan.he- 
ment  féreux  que  dans  celui  dont  il  s  agit  actuelle- 
ment Le  Dtan  eft  le  premier  Auteur  qui  ait 
cru  voir  dans  la  fuccelïion  des  fymptômes  un 
moyen  de  diftinguer  les  épanchemens  caché,  qui 
fe  forment,  même  lorfque  le  crâne  eft  dans  toute 
fon  intégrité.  Il  regarde  ceux  qui  paroiffent  immé- 
diatement après  le  coup  reçu    comme  venant 
de  la  fecouffe  qu'ont  éprouvé  le  cerveau  &  tous 
les  nerfs  à  leur  origine,  &  ceux  qui  leur  Accè- 
dent cemme  étant  occafionnés  par  une  extrava- 
fation  fecondaire.  Mais  cette  diflinflion  bonne 
en  elle-même,  quand  l'apparition  des  fymptômes 
eft  marquée  par  un  long  intervalle  de  repos , 
ne  fauroit  convenir  quand  l'extravafauon  eft  fi 
fubite  &  fi  conlidérable  au  moment  de  1  accident} 
que  le  fentiment  &  le  mouvement  fe  perdent  à 
rinfiant.  De-làîa  difficulté,  pour  ne  pas  dire 
l'impombilité  où  l'on  eft ,  de  ftatuer  à  laquelle 
des  deux  caufes  font  dûs  les  fymptômes  oui 
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pertinent.  Le  fang  ,  dans  le  premier  cas ,  eft  ordi- 
nairement en  partie  fluide  &  en  partie  coagulé; 
dans  le  fécond ,  c'eft  une  eau  rougeàtre  ou  une 
lymphe  fanguinolente-,  &,  dans  ce  cas,  les  fymp- 
tômes ne  paroiffent  que  fucceffivement  &  à  me- 
fure  que  la  quanti  té  de  matière  épanchée  augmente. 
Ces  épanchemens  en  général  font  très-fâcheux  ; 
car,  excepté  ceux  qui  fe  font  immédiatement  fous 
le  crâne,  aux  endroits  où  l'on  peut  appliquer 
le  trépan  •,  les  autres  font  toujours  mortels.  Sou- 
vent d'ailleurs  l'épanchement  dansles  cas  curables 
fe  fait  par  contre-coup  à  la  partie  oppofée  à  celle 
qui  a  été  frappée,  circonfhnce  dont  il  eft  im- 
pofiible  d'être  afîùré  par  aucun  fkne  certain  , 
&  dont  cependant  on  trouve  des  exemp'es  chez 
les  Auteurs  &  notamment  dans  l'Ouvragede  Mor- 
gagni  ,De  caufis  & fedtbus  morborum.  Un  homme, 
dit  celui-ci ,  fut  bleffé  au  côté  gauche  de  la 
Tête  &  aufîitôt  tout  lecôté  gauche  du  corps  devint 
immobile.  Il  vécut  ainfi  pendant  trois  jours  au 
bout  defquels  il  mourut.  On  trouva  au-deffus 
du  mufcle  temporal  du  même  côté  une  fiffure 
à  laquelle  aucune  léfion  intérieure  ne  répondoit; 
mais  on  trouva  à  l'endroit  oppofé  entre  la  dure 
&  la  pie-mère  environ  trois  onces  de  fang  épan- 
ché, d'où  dérivoit  ,  dit  cet  Obfervateur  ,  l'hé- 
miplégie du  côté  gauche.  Pareil  fait  a  été  obfervé 
par  M.  Gourfault,  ProfefTeur  Royal  au  Collège 
de  Chirurgie.  Voye\  le  Recueil  d'Obfervations 
d'Anatomie  &  de  Chirurgie  pour  fervir  de  bafe 
à  la  Théorie  des  léfions  de  Tête  par  contre- 
coup- 

Quand  l'épanchement  eft  confidérable  &  qu'il 
fiège  fur  l'un  des  hémifphères  du  cerveau  ,  fi 
l'on  ne  peut  pas  toujours  s'en  aflurer  d'après  des 
fignes  politifs ,  on  peut  du  moins  le  préfumer 
d'après  quelques  fymptômes  qui ,  fans  avoir  l'uni- 
vocité  de  ces  premiers,  ont  cependant  leur  degré 
de  certitude  fur  lequel  on  peut  le  plus  fouvent 
compter.  Un  des  principaux  qui  fe  manifefle 
alors  eft  la  paralyfi»  qui  occupe  le  côté  du  corps 
oppofé  à  celui  de  la  Tête  qui  a  reçu  le  coup. 
Ce  figne  paroît  n'avoir  point  échappé  à  Hippo- 
crate  •,  car  ,  il  dit  :  capitc  vulneratos  impotentes 
fieri ,  fi  m  dextris  fuerit  vulnus  ,  in  (iniftra  ,  fi 
vero  in  finiflris  in  dextrâ  ;  &   on  doit  d'autant 
plus  y  avoir  de  confiance  qu'on  a  des  preuves 
journalières  de  fa  certitude  comme  la  dernière 
obfervation  que  nous  venons  de  rapporter ,  & 
d'autres  prifes  de  le  Dran  &  Morgagni  pour- 
roienf  venir  à  fon  appui,  fi  nous  voulions  alonger 
davantage  cette  matière.  Les  Praticiens  ,  pour 
expliquer  un  pareil  phénomène ,  ont  eu  recours 
à  une  déeuffadon  admife,  dans  la  moelle  alon- 
gée, par  les  Anatomiftes,  &  notamment  par  San- 
torini  &  Petit ,  Médecin  de  Namur  ,  &  plus  an- 
ciennement encore  par  Arêtée  de  Cappadoce. 
Au  moyen  de  cette  difpofition,  les  effets  de  la 
compreffion  du  cerveau  d'un  côté  fe  manifefle 
toujours  à  L'cppoliie  j  ce  qui  eft  un  effet  naturel 
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de  leurs  obfervations.  S'il  eft  des  faits  contre 
cette  aflenion  peut-être  que  mieux  fuivis  ils 
n'étoffent  fervi  qu'à  la  confirmer  davantage  ;  une 
recherche  plus  fcrupuleufe  eût  pu  en  effet  la 
faire  trouver  dans  l'épanchement  du  fang  dans 
l'intérieur  des  ventricules  du  cerveau  comme  il 
m'arriva  dans  le  cas  fuivant.  Une  fexagénaire  fut 
prife  d'une  apoplexie  avec  perte  de  ftntiment 
de  tout  le  côté  gauche  du  corps.  Je  lui  admi- 
niftrai  les  tecour*  que  fon  état  exig;oit  pendant 
quatre  jours  qu'elle  vécut.  Je  l'oU  ris  au  cin- 
quième jour  annonçant  un  épanchement  de  fang 
au  côté  droit  à  un  de  mes  Profefîeurs  qui  m'aidoit 
dans  cette  opération.  L'événement  juftifia  mon 
attente ,  nous  trouvâmes  une  cuillerée  de  fang 
coagulé  dans  le  ventricule  latéral  droit ,  &  le 
plexus  choroïde  de  ce  côté  extrêmement  gorgé. 
L'on  voit,  d'après  ce  que  nous  venons  de  dire 
fur  ce  fujtt,  la  vérité  du  théorème  de  S jlicet  : 
Quoties  alicui  caput  vulneratum  fuerit  im  ut  inde 
paralyfis  contingat,  filœfio  dczVam  cap'tis  p*rt:m 
tenet ,  Jiniftram  corporis  partem  paralyfis  obfîdebiï 
&  contra. 

A  ce  fymptôme  indicateur  de  l'épanchement, 
on  pourroit  &  même  l'on  doit  ajouter  les  con- 
vullions  dont  font  agités  quelquefois  les  membres 
du  côré  frappé.  Un  homme ,  dit  Morgagni  , 
fut  bleffé  au  côté  gauche  de  la  Tête  par  un  fer 
Contondant,  il  tomba  aufti-tôt,  mais  il  fe  releva 
enftiite.  Quelques  jours  après  i!  eut  la  fièvre, 
il  tomba  paralytique  du  côté  droit  ,&  éprouva 
de.s  convulfions  au  côté  gauche.  11  mourut  peu 
de  jours  après;  &  ,  à  l'ouverture  de  fon  crâne, 
on  trouva  du  pus  épanché  entre  la  dure  &  la 
pie-mère*,  tout  le  côté  dot  du  cerveau  étoit 
fain.  On  trouve, dans  le  Traité  De  caujïs  & fedibus 
.  morborum,  plufieurs  autres  faits  qui  viennent  à 
l'appui  de  celui-ci  &  que  nous  paierons  fou. 
iilence  pour  ne  point  alonger  la  matière.  S'il 
eft  des  cas  qui  fembUnt  cortadiétoires  ,  un 
plus  grand  examen  les  rar^ène  au  principe  gé- 
néral comme  nous  l  avons  dit  plus  haut  à  l'égard 
de  la  paralyfie. 

Mais  ce  n'en:  point  aflez  de  connoîrre  le  côté 
où  fiège  la  matière  de  l'épanchement  5  il  refle 
encore  à  favoir  fi  elle  occupe  la  c  artie  aatétieure, 
moyenne  oh  pofîétieure  de  la  Tête.  Si  l'on  s'en 
x  :  -uoric:  aux  affermons  de  Petit,  la  chofe  n'efi 
riqn  moins  que  difficile  à  découvrir.  Cet  Auteur 
<rj'î  avoir  oMervé ,  d  après  différens  cas  chirur- 
gkaux  &  plusieurs  expérience  fur  les  animaux, 
eue  la  réfolution  des  membres  arrivoit  très— 
•piompument  fi  le  milieu  de  l'hémifphère  & 
fur  tout  les  corps  flriés  étoient  comprimés  0.1 
,  affectés  d'une  manière  qutkonqu-  :,  que  l'acci- 
.  dent  arrivoit  plus  taidivement  fi  la  Oaufe  com- 
primante atîeétoit  plus  la  paitie  poftérkure  nu 
antérieure  du  même  côté.  En  réfumant  fes  obfer- 
\  i:upn.,  &  cc)lt>  que  nous  ont  !aillées  les  différttis 
Auteurs  il  confie  t^ue  la  caufe  de  la  paralylie 
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de?  bras  réfide  dans  la  partie  poflérieure  ,  & 
que  ce  qui  affecte  ces  deux  parties  en  même- 
tems  fe  trouve  dans  la  parue  moyenne  de  l'une 
ou  de  l'autre  hcnrfphère.  Les  accidens  dont 
nous  venons  de  parler,  paroiffe:,t  plus  ou  moins 
prompiement  félon  que  la  compreffion  agit  fur 
une  plus  ou  m  uns  grande  étendue  du  cerveau 
fur  le  principe  des  nerfs  ou  loin  ,  félon  que 
le  cerveau  eft  plus  ou  moins  conlifiant  ,  félon 
enfin  la  direction  perpendiculaire,  tranfverfale 
ou  oblique  de  preflion  qui  a  lieu  alors.  Il  eft 
en  effet  conflaté,  d' après  un  tiès-grjnd  nombre 
d'obfer  varions ,  que  l'épanchement  de  fang  fur 
la  partie  fupérkure  du  cerveau  a  produit  très- 
promptenicnt  la  paralyfie  des  extrémité?, pendant 
qu'une  plus  grande  fur  les  parties  latérales  n'a 
caufé  que  ls  coma  ou  délire  fans  aucun  autre 
défordre  plus  éloigné.  H  refte  encore  beaucoup 
à  faire  fur  cette  matière  fi  l'on  cherche  à  recu- 
ler les  bornes  de  l'An-,  mais ,  pour  marcher  sûre- 
ment dans  cette  carrière,  il  faut  fe  laifTer  con- 
duire par  le  flambeau  d  tsne  obfervation  fcrupu- 
leufe &  exacte,  fans  quoi  l'on  prend  infaillible- 
ment le  chemin  de  l'erreur.  Voye{,  à  ce  fujer, 
les  articles  Observation  &  Obser- 
vateur. 

Les  epanchemens  de  fang  pourroient  être  pré- 
venus, fi  l'on  avoit  des  fign  s  bien  décififs  qui 
annonçaient  leur  formation,  &  que  celle-ci  ne 
fût  point  trop  fubire.  Les  faignées  copieufes 
pourroient,  en  pareil  cas  comme  en  d'autres, 
en  diminuer  la  quantité  &  conféquemment 
les  effets  ;  mais  comme  tout  ici  efl  conjec- 
ture ,  fouvent  on  fe  détermine  à  un  parti  qui 
eft  précifément  celui  qu'il  ne  faunroit  point 
prendre,  l'on  ne  penfe  à  ce  dernier  que  quand 
le  mal  eft  porté  à  ;m  trop  haut  po"-vt.  Le  trépan 
eft  alors  le  feu!  remède  auquel  il  f?  î  rtconrir 
On  doit  d'autant  plus  éfpéter  de  fon  applica- 
tion que  les  fyfnptdmes  de  l'épancfiemefti  font 
évic'ens,&  qu'ils  fe  fuccèdeur  d'une  manière 
régulière.  La  féparation  du  péricrâne  d'avec  le 
ctâre,  &  les  fentes  ou  fiffùrés  qu'on  trouve 
font  un  nouveau  motif  de  prendre  prompterrrnt 
une  réfoiution -,  car,  comme  lobkrve  Fabrice 
d  Acoi'apendente  ,  in  vulncibus  quer  natara  fuâ 
admodum  pcricuhfg.  Junt  pejh'muin  eji  expeâare 
priva  fymptomata  &  tune  demum  providefc  cum 
foifitan  occafio  pretenit  }  nec  amplius  piovidere 
licet.  Si  le  fang  eft  flaidé  ,  qu'il  loit  en  pe  ire 
quantité  &  entre  le  crâne  &  la  dure-mère, a  cô;é 
ou  d  ftbus  la  partie  perforée  ,  on  pourra  lui 
donner  compkttem-m  ifTue  ,  &  par- là  confetver 
la  vie  au  blefle  ;  fuccès  d<nt  *n  a  b  moep 
d'exemples.  On  doit  égaient  ht  prendre  le  même 
parti  dans  le  cas  où  les  fymptômes  continua  t 
d'être  les  mêmes ,  on  n'.'umir  d'autres  indices 
du  fiè«e  de  l'épanchement  que  la  percuif-on  faùe 
à  un  lieu  déterminé  &  aoparenr  •,  car  ici  les  in- 
certitudes font  égales  de  toutes  partsa  &  ptsoba-: 
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lité  pour  probabilité,  on  courre  encore  une 
chance  plu-  certaine ,  en  perforant  Uu  le  heu 
qui  a  reçu  le  coup  ,  qu'ailleurs  où  l  ép  nchement 
au  ou  pu  fe  faire  par  contre-coup.  Voyei,  pour 
les  pr -cédés  qu'on  d#it  fuivre  en  pareil  cas, 
l'ai  ride  Trépan. 

Z.°  Le  coup-  reçus  à  la  Tête  font  très-fouvent 
accompagnés  <l'un  état  du  cerveau   bien  plus 
prom otement  alarmant  que  celui  dont  nous 
venons  de  paner.  Comme,  en  pareil,  cas  tout 
indique  que  ce  vifcère  a  éprouvé  une  violente 
fecouffe,*  qu'il  s'eft  en  quelque  façon  affaiffé 
fur  lui-même,  les  Auteurs  ont  donné  a  cet 
érat  le  nom  de  commotion  qu'ils  ont  dérivé  du 
latin  commovere.  Littre  efi  un  des  premiers  qui 
auroif  fourni  une  preuve  décifive  de  ce  qui  le 
pafl'e  alors  dans  le  cerveau  ,  ii  fon  obfervauon 
étoit  vraie.  11  dit ,  dans  les  Mémoires  de  1  Aca- 
démie Royale  des  Sciences,  qu'un  jeune-homme 
fort  &  robufte  détenu  en  prilon,  fe  tua  fubite- 
ment  pour  éviter  fon  fupplice ,  en  allant  avec 
toute  rimpétuofiié qu'il  pur  avoir,  fe  frapper  la 
Tête  fur  le  mur  oppofé  à  celui  proch;  duquel 
il  droit.  Littre  l'ouvrit  &  fut  étonné  de  ne  trouver 
aucun  défordre  à  l'endroit  qui  avoit  reçu  le  coup- 
ayant  fcié  le  crâne  ,  il  ne  découvrit  également 
rien    fi  et  n'eft  que  le  cerveau  ne  rtmplifloit 
point  exactement  la  cavité  du  crâne ,  &  que  fa 
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fubftance  lui  parut  à  l'œil  &  au  tac!  beaucoup 
plu-  ferme  &  plus  denfe  qu'elle  ne  devoit  être. 
Cette  obfervation  de  Littre  eft  d.ffkile  à  conci- 
lier avec  les  notions  que  donne  l'Ana  omie  ; 
comment  concevoir,  en  effet,  qu'un  pareil  aifaif- 
fement  ait  pu  avoir  lieu  fans  qu'aucun  des  vaille  aux 
de  la  pie-mère  qui  vont  fe  dégorger  dans  le  finus 
longitudinal ,  n'  ayant  été  rompus  de  manière  à 
fournir  hémorrhagie.  D'ailleurs  cette  obferva- 
tion eft  contraire  à  d'aunes,  où  l  on  n'a  vu  aucun 
affairement  immédiatement  arres  la  mort  quun 
pareil  coup  avoit  occalionnée.   Voye[,   à  ce 
îuiet,  la  Lettre  VIII  e  de  Mo.  gagm  ,  article  14. 
L'on  a  lieu  d'être  furpii-,  après  la  mort  qui  fuc- 
cèle  fouvent  à  un  ébranlement  fi  fâcheux,  de 
ne  rien  renconirer  à  qu  >i  l'on  puiffe  attribuer 
le  défordre.  Bail  ou  dit  à  ce  C  jet  ,  innumeri  à 
tnorbis  cerebri  pojl  convulfiones  &  coneuffione»  in- 
tenerunt  quorum  in  cerebro  per  Anatomen  nil 
yidere  contigh  quod  terafici  Jymptomatis  caufa 
extitifet  ;  &  id  plcer  [que  fefelht  ratos  fe  aliquid 
«£«<a.v  reperire  pojfe  in  ctrebro  laborantium  ex- 
tindorum  ;  ad.  6  oculta  feepe  caufa  convulfionis  ! 

La  commotion  luccède  quelquefois!  à  une 
violence  extérieure  qu'on  feroît  bien  éloigné  du- 
croire pouvoir  la  produire  en  pareil  cas.  On 
trou  e  une  preuve  frappante  de  ceci  dans  le 
deuxième  Livre  des  Epidémies  d'Hippocrate. 
.Yulchra  erat  virgo ,  Ne  rai  filia;  erat  qu  dem 
annorum  viginti.  Veriim  ab  amicc  mulierculâ  ludente 
latâ  manu  infynciput  per.  u fa  eft,  ac  tum  fane 
teaebriooj'a  vertigine  prehenj*  eft.  Non  Jpirabat 


Cumque  domum  pervedffet ,    eam   illico  febris 
pr:he-idit&  capitis  do! or  vexavic ,  &  faciem  ?ubor 
colora'- at  ;  ftptimo  die  ad  aurem  de.xtn.m  ,  pus 
graveolens  aliquantuVwn  rubrum  cyathe-  aupitus 
prodùty  mdiufque  habere  videbatur  ac  ievata  eft; 
rurshs  increfeente  febre  in  foporem  defei  daf.ur , 
neque  loqui  poterat  ;  ficiei  pa>s  d.xtra  contra'ie- 
batur,  fpirandi  difficultas  aderat ,  &  cum  tremore 
convuljio  ,  &  lingua,  dednebatur  &  oçulus  ft;;pe- 
facius  >  nono  interik.  On  l'a  également  vu  lur- 
venir  à  un  coup  reçu  au  menton  à  une  chute 
de  fort  haut  fur  les  pieds  ,  fur  les  genoux  & 
même  fur  les  feffes  -,  ce  qu'on  ne  peut  expliquer 
que  par  une  tranfmilîion  des  effets  de  la  vio- 
lence de  l'endroit  frappé  vers  la  Tète  &  jufqu'au 
cerveau. 

La  commotion  eft  fume  de  défordres  qui 
commencent  au  moment  même  du  coup,  &  dont 
la  violence  tend  toujours  à  diminuer  à  mefure 
que  le  rétabliirement  s'opère.  Les  plus  ordi- 
naires font  un  dérangement  dams  le  cours  du 
fang  &  des  efprits  qui  paroît  annoncé  par  divers 
fymptômes ,  tels  que  l'éblouiffement ,  le  vertige, 
la  dilatuion  des  pupilles  ,  le  tremblement,  la 
perte  de  connoifLnc^ ,  du  mouvement  &  du 
fentirrcent ,  l'iffue  involonraire  de*  exci  émens  & 
de  l'urine,  les  vomifiemens  bilieux,  la  foibleffe 
&  la  petiteffe  du  pouls.  Paaw  ,  qui  vivoit  au 


ommencement  du  feizième  itec  e,  défaille  ces 
fymprômes  d'une  rranière  nès-exacle,  comme  on 
peut  en  jnger  par  le  palTa^e  futvant  :  Si  lrf*s 
nftir  dermientis  J'en  fus  expert  depr.  kendatun  ,  fi 
oculi  ejus  obececav  fuerint ,  fi  obtumw  rit  ,  fi 
bilem  vomuerit ,  fi  animalis  injlar  milleo  idi 
conciderit  ;  hœc  omnia  rnaximam  &  fubitaneam 
fignificant  cerebri  commoiio  iem  ,  pcrturba'.ionem 
ac  concujjionem ,  quœ  non  rarâ  integro  manente 
nez  ulla  ex  parte  rupto  crenio  mortem  pe"cujfh 
adferant.  Quand  la  commotion  ell  lé-. ère,  le 
cours  du  fang  d'abord  fufpendu  fe  rét  biit  bien- 
tôt &  la  connoiffarce  revient  peu-à-peu.  Si 
elle  efi  forte,  les  accidens  paroilTent  en  plus- 
grand  nombre  ,  la  léthargie  ou  l'affoupiffement 
profond  &  quelquefois  le  délire  Ir.ur  furviennenr, 
les  paroles  font  fans  fuite,  mais  infenfiblement 
ils  difparoifltnt ,  &  enfin  les  bîeffés  font  rendus 
à  eux-mêmes.  Quelquefois  néanmoins  &  c'eft 
le  plus  fouvent ,  à  ces  accidens  primitifs  fuc- 
cèdent  les  fecondaires  qu'on  préfume  annoncer 
l'inflammation  des  membranes  ou  l'épanch  ment. 
Le  malade, qui  commencoit  à  mieux  aller,  re- 
tombe dans  l'affoupiffement ,  perd  de  nouveau  la 
connoilfance  -,  ie  plus  grand  nombre  des  fymp- 
tômes ci-deffus  décrits  reparoiflenf,  le  pouls  de- 
vient irrégulier,  fréquent ,  le  bleffé  porte  fpon- 
tanément  fa  main  à  l'endroit  du  coup  &  tous 
les  fymptômes  que  nous  détaillerons  plus  bas 
furvenant ,  annoncent  enfin  une  fu;:pnration  qui 
terminera  bien-tôt  les  jours  du  malade.  L'épan- 
chement  fuccède  toujours  à  la  rupture  de&  vai£» 
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féaux  qui  parcourent  la  pie- mère.  Quand  plu- 
fieurs  font  rompus  &  qu'ils  font  très  volumineux, 
la  quantité  de  fang  épanché  fuffit  pour  produire 
une  apoplexie  foudroyante  dans  le  cas  fur-tout 
où  le  fang  s'accumuleroit  fur  le  cervelet  ou  la 
moelle  alongée.  Mais, quand  le  fang  ne  s'épanche 
que  goutte  à  goutte,  ou  que  la  rupture  fuccède 
à  l'engorgement  confécutif,  le  cortège  des  fymp- 
tômes  fubféquens  paroît,  &  rend  la  fïtuation  fe- 
condaire  du  malade  auffi  critique  que  la  première. 
Quand  l'appa  ition  des  fymptômes  efl  marquée  par 
une  interruption  auffi  évidente  que  celle  qui  a  lieu 
alors ,  il  eft  aifé  de  diflinguer  à  quel  genre  de  dé- 
fordre  on  doit  les  rapporter.  Mais  la  chofe  ne 
paroît  pas  toujours  ainii,  comme  il  arrive  dans  le 
cas  ou  l'épanchement  commence  a  fe  faire  du  mo- 
ment où  le  coup  a  été  reçu  ou  peu  après;  car 
alors  à  mefure  que  le;  effets  de  la  commotion 
difparoifTenr ,  ceux  de  la  compreffion  furviennent, 
&  fe  confondent  tellement  avec  les  premiers 
qu'on  les  croit  toujours  de  même  nature  ou  être 
occafionnés  par  une  même  caufe-,  erreur  où  font 
tombés  les  plus  grands  Praticiens  &  de  laquelle 
à  dire  vrai  il  eft  difficile  d'être  détrompé.  Si 
l'on  en  croit  M.  Bell ,  le  pouis  &  la  refpiration 
peuvent  fournir  un  diagnoftic  certain.  Dans  les 
cas  de  compreffion,  dit-il,  la  refpiration  efi 
communément  profonde  &  opprimée  femblable 
à  celle  quia  lieu  dans  l'apoplexie  \  au  contraire, 
dans  celui  de  commotion ,  la  refpiration  eft 
généralement  libre  &  aifée;  le  blefîé  dort  comme 
d'un  fommeil  naturel  &  tranquille,  le  pouls  eft 
communément  mou,  égal  &  non  point  irrégulier 
&  lent  comme  il  eft  ordinairement  dans  les  cas 
de  compreffion. 

La  commotion  n'exige  que  des  fecours  géné- 
raux, &  encore  ne  faut-il  employer  ceux-ci 
fur  tout  ceux  de  la  clafTe  des  évacuans ,  qu'avec 
la  p/vis  grande  réferve  ,  crainte  d'augmenter 
encore  PafFaiffemtnt  ,  à  moins  qu'on  ait  des  in- 
dices de  la  formation  d'un  épanchement;  car, 
ce  n'en1  qu'alors  que  les  faignées  du  bras ,  du 
pied  ,  de  la  gorge  &  même  de  l'artère  tem- 
porale peuvent  convenir.  Fifcher  ,  Praticien 
de  Goitingue,  propofoit  d'ouvrir  la  faphêne  aux 
deux  pieds  à-!a-fois  il  y  joignoit  des  fomen- 
tations fur  la  tète  avec  l'eau  à  la  glace  pour  , 
difoit-il,  prévenir  l'inflammation  &  la  fnppora- 
tion  du  cerveau.  Les  obfervations  de  Bertrandi, 
qui  établifYent  que  les  abcès  du  foye  (ont  pro- 
duits par  un  reflux  du  fang  de  la  vtine-cave 
fupéueure, dans  la  veine-cave  inférieure,  ont 
porté  à  tenir  une  toute  autre  conduite,&  à  ouvrir 
les  veines  qui  ont  communication  avec  la  veine- 
cave  fupérienre  notamment  les  jugulaires.  Voyei 
à  ce  fujtt  fou  Mémoire  fur  les  abcès  du  foye, 
quife  forment  à  i'occafion  des  playes  de  Tête, 
inféré  dans  le  fécond  tome  de  ceux  de  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie.  On  fait  enfuite  ufage 
lies  purgatifs  &  des  lavemejis  fiimulansj  on  | 
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J  applique  les  véficâtoire«  aux  jambes,&  l'on  donne 
intérieurement  tous  les  excitatifs  qui  agifîenr , 
fans  occafionner  aucune  dérivation  du  sang,  qui  ne 
pourroit  qu'augmenter  l'engorgement  ou  l'épanché* 
ment  déjà  exiftant.  Les  remèdes  &  particulièrement 
les  vérlcatoKes  ont  eu,  en  pareil  ca-,  un  effet  qui 
en  garantit  la  néceffité.  On  les  applique  fur  la 
Têt:  en  même- tons  qu'on  mu  un  finapifme  aux 
pieds.  Comme  en  général  les  ble/Ts  ont  alors 
le  pouls  affez  foible  ,  l'ufage  du  vin  convena- 
blement donné,  peut  avoir  une  très-grande  effi- 
cacité pour  relever,  fur-tout  quand  "ils  peuvent 
l'avaler  en  fuffifante  quantité.  Mais ,  comme 
foulent  les  facultés  de  la  déglutition  font  moin- 
dre qu'en  fanté  ,  on  lui  fubfhtuera  alors  les  po- 
tions cordiales  où  entrent  l'aikali  volatil,  les 
efpritsardens  &  autres  de  nature  ftimularite  ,  fur- 
tout  quand  on  préfume  n'avoir  rien  à  craindre 
du  côté  de  l'inflammation.  Bromfield,  Praticien 
très-répandu  à  Londres ,  preferivoit  les  opiates 
corroborons.  Quand  tous  Ces  remèdes  opèrent 
en  bien,  les  fens  reviennent  peu-à-peu,  &  enfin 
les  opérations  de  la  vie  reprennent  comme  pré- 
cédemment-, il  refte  quelquefois  une  langueur, 
une  inertie  dans  les  aérions  vitales, une  perte  de 
mémoire,  &  même  une  démence  dont  ils  rei 
viennent  par  la  fuite  &  quelquefois  point.  Oa 
a  confeillé,en  pareil  cas,  l'ufage  du  kinkina  & 
les  eaux  minérales  ferrugineufes  &  même  l'élec- 
tricité mais  le  tems  eli  fouvent  le  meilleur 
remède.  On  voir,  d'après  tout  ce  que  nous  venons 
de  dire  fur  la  commotion  que  fon  traitement  eft 
plus  médical  que  chirurgical,  &  que  le  Pra- 
ticien ne  peut  fe  flatter  du  fuccès  qu'autant  qu'il 
alliera  à  l'exercice  de  fon  état  des  notions  de 
la  faine  Médecine  ,  que  bien  peu  pofsèdenft 
également. 

3.°  La  contufîon  du  cerveau  eft  une  affection 
qui  fouvent  accompagne  fa  commotion,  mais  d  nt 
les  effets  ne  fe  font  fentir  que  fecondaircmenr. 
Ils  font  bornés  à  un  lieu  &  ne  s'étendent  point 
par  toute  la  maffe  du  cerveau  comme  dans  la 
commotion.  La  contufîon  a  lieu  dans  le  cas  où 
la  caufe  vulnérante  ayant  fon  plein  effet  fur  le 
cerveau,  elle  tn  rompt  &  détruit  la  texture  à 
un  tel  point  que  la  fuppuration  devient  nécef- 
faire  pour  expulfer ,  hors  du  domaine  de  la 
vie,  tout  ce  qui  eft  ainii  déforganifé.  Les  phé- 
nomènes locaux  qui  furviennent  alors,  font  abfo- 
lument  les  mêmes  que  ceux  qui  paroiffent  fur 
les  régions  du  corps  qui  font  les  plus  à  décou- 
vert. Voyci  l'article  Contusion.  Quand  la  con- 
tufîon efî  légère  ,  elle  fe  refout  d'elle-même, 
comme  il  arrive  à  tout  autre  endroit  du  corpsj 
mais,  quand  elle  eft  plus  forte,  les  parties  con- 
tufës  ne  pouvant  être  réintégrées,  il  faut  qu'elle 
fe  féparent  comme  une  efearre  dans  le  cas  de 
cautérifation.  Paré  attelle  avoir  fouvent  remar- 
qué en  vifitant  les  cadavres  des  gens  morts  d.e 
playes  à  la  Tête  pour  en  faire  fon  rapport  aux 
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Juge;,  en  avoir  trouvé  Jya*'ccup  où  une  portion 
ifolée  du  cerveau  étoit  ers  fuppufatiorj,  &  iré.ne 
fphficelée.  ïl  ajoute  ur.e  autre  faiftaire  où  l'on 
voit  qu'après  une  fuppuration  dans   ia  cavité 
même  du  crâne,  !e  malade  en  eft  réchappé/.  Un 
petit-garçon  éranc  tombé,  fe  heurta  la  Tête  courre 
le  pavé,  mais  d'une  fi  grande  force  qu'il  relia 
fans  fentiment.  Il  eut  la  fièvre,  le  délire  &  autres 
mauvais  fymprôtî>es  ;  le  feptième  jour,  il  lui  vint 
une  grande  lueur  &  des  érernuemens  ,   a  en 
même- teins  il  lui  for  tir  une  grande  quantité  L'e 
pus  par  la  bon  h;,  les  narine?  &  ie»  oreiles", 
ce  qui  le  foU-Isgea  beaucoup  &  lie  guérit.  On 
voir,  par  cette  cbfervarion,  &  par  d'au  tues  con- 
figures dans  les  Auteurs ,  que  la  fuppuration  du 
cerveau  n'èfl  pas  toujours  mortelle-,  mais  il  n'en 
efi  point  ainfi  de  ta  gangrène.  On  trouve, dans 
Scul'tT,  une  obfervation  trè-curitu/e  à  ce  fujet. 
Un  fcVldàt  fut  reçu  dans  un  Hôpital  pour  une 
grande  contufion  à  la  Tète  fans  playe.  Neuf 
femaines  après,  ne  fe  femar.t  plus  ni  douletir> 
ni  aucun  mal,  &,  fe  difpo'ant  à  retourner  dans 
fon  pays,  il  mourut  licitement  la  nu:t  dans 
fon  lit.  On  l'ouvrit  -,  on  ne  lei  trouva  n'en  au 
crâne,  mais  ia  f.ibfiance  du  cerveau  au- de/Tous 
de  l'endroit  qui  avoit  rt çn  le  coup,  paroilToit 
corrompue  de  l'épailTeur  d'un  doigt, &  refTembtoit 
à  une  pomme  pourrie  &  une  horrible  putrëfaclion 
s'éten.loit  prefquc  jtifqu'au  ventricule  antérieur. il 
avoit  de  plus  à  ia  pie  -  mère  un  peu  de  corrup- 
tion, tout  le  refle  paroifibit  fain.  Hippocrate  dans 
fes  Coaques  s'efi  fervi  du  mot  ^aïsj^M  pour 
déli^ner  cetie  corruption  ,&  il  dit,  à  ce  fujet, 
que  lorfque  le  cerveau  eft  corrompu,  il  y  en  a 
qui  meurent  en  trois  jours ,    d'autres  en  fept , 
&  s'ils  les  pâment,  ils  en  rét  happtnr.  Cette  der- 
nière aifertion  d'Hippocrate  pourroitêtre  appuyée 
fur  l'obfer  varion  fui  vante  de  Lambert,  Chirurgien 
de  Marfeille.  Un  laquais,  dit-il  dans  fes  Com- 
mentaires fur  ia  Carie  ,  reçut  un  coup  de  pierre 
au  milieu  du  pariétal  droit. Le  cerveau  fut  blefle& 
le  malade  tombale  lendemain  en  cor»  vulfion  du  côté 
du  coup,  &  en  paralyfie  de  l'autre.  A  ces  accidtns 
fe  joignirent  la  fièvre,  le  délire  &  une  diarrhée 
confidérable.  La  fubftance  du  cerveau  devint 
noire,  fe  gonfla,  s'amollit  beaucoup  plus  qu'elle 
ne  le  devoit ,  &  fortoit  par  l'ouverture  du  crâne, 
&  à  mefure  on  ta  retranchoit.  Le  malade  intem- 
pérant arratha  lui-même,  à  l'infçu  de  ceux  qui 
le  gardoienr  ,  une  très-grande  quantité-,  il  en 
étoit  tant  forti  qu'on  s'apperçut  enfin  qu'on  étoit 
près  du  corps  calleux  lorfque  !a  playe  parut 
prendre  une  bonne  apparence.  Une  couleur  ver- 
meille fuccéda  à  la  lividité,  toute  ia  pourriture 
tomba  &  le  malade  guérir.  Il  lui  reila  cepen- 
dant une  paralyfie-,  il  devint  même,  dit  l'Obfer- 
vateur,  fujet  à  des  mouvemen?  épileptiques.  On 
voit,  par  cette  obfervarion  ,  qu'il  peut  fortir  une 
très-grande  quantité  de  cerveau  fans  néanmoins 
que  la  mort  s'eninive-,  vérité  qui  eft  encore  con- 
Chiruigic,  Jxme  JI.lI.e  Partie. 
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firmée  par  plufiars  exemples  inférés  dans 
les  remarques  de  QucfiMi  fur  les  playes  du  cer- 
veau. Les  playes ,  où  la  contufion  eft  I2  plus 
grande ,  font  celles  portée;  par  des  armes  à  feu. 
On  a  vu  qutlque.-unes  de  celles-ci  rraverfer 
une  très-grande  étendue  du  cerveau,  aller  des 
lobes  anrérieurs  aux  poftérieurs  ou  d'une  hémif- 
phère  à  l'autre,  être  (unis  de  la  perte  d'une  très- 
grande  quantité  du  cerveau  ,  &  néanmoins  le 
blefFé  fe  rétablit  fans  qu'une  playe  aulfi  grave 
laifiât  après  elle  aucune  fuite  fâcheufe.  Ainfi, 
Vukriola  dit  qu'un  foldat  guérit  d'une  playe 
d'arme  à  feu  dont  ta  balle  lui  traverfa  la  Tête 
de  la  tempe  gauche  à  la  droite;  mais  il  obferve 
que  te  bielfé  rtfia  a-  eugle  &  un  peu  fourd.  On 
dit  même  plus,  que  la  balle,  en  pareil  cas, 
peut  féjourner  long- rems  &  même  toute  ta  vie 
dans  le  cerveau,  fans  qu'il  arrive  aucun  accident. 
Une  obfervation  de  Marefchat  prouve  la  vérité 
du  fait.  Il  dit  qu'un  brigadier  reçut  un  coup 
de  moufquet  au-deflbus  du  fourcil  ,  que  la 
balle  perça  l'os  &  fe  perdit  dans  le  cerveau.  Le' 
blefi'é  fut  afiez  bien  rétabli  ,  pour  retourner, 
l'année  fuivante ,  en  campagne  ,  où  il  mourut 
d'un  coup  de  foleil.  On  lui  ouvrit  la  Tête  ,  &  l'on 
y  trouva  la  balle ,  entrée  de  deux  travers  de  doigts 
dans  la  fubftance  du  cerveau  ,  où  elk  itoit  refiée  , 
fans  y  occalionneraucun  défordre.  On  trouve,dans 
Fabrice  de  Hddan  ,  Veflingius  ,  Zacutus  &  Do- 
minique Sala  ,  plulieurs  exempks  de  pareils  cas, 
où  des  corps  étrangers  ont  été  trouvés  dans  le  cer- 
veau ,  long-tems  après  des  coups  por'és  à  !a  Tète. 
Anel  dit  même  que  ,  dans  un  cas  de  ce  genre,  on 
rrouya  ta  ba!le  tur  la  glande  pin-éale,  avec  du  fang 
nouvellement  épanché.  En  parcourant  les  Ob- 
fervateurs  ,  qui  ont  écrit  fur  ce  fujet,  on  ne 
trouve  rien  de  fembkble  â>l 'égard  du  cervelet.  11 
paroît ,  d'après  les  indurations  &  pétrifications  de 
ce  vifeère,  que  s'il  peut  être  changé  dans  fa  texture 
d'une  manière  fi  étrange  .,  fans  que  la  vie  périclite  , 
il  ne  fauroit  éprouver  de  mênïe  aucune  fmpreflio» 
fubite  fans  quelques  dangers  ;  &  Goëiike  obferve, 
d'après  différentes  tentatives  faites  furies  animaux, 
que  plus  les  playes  approchent  de  la  moclk  alon- 
gée,  plus  auffi  elks  font  Couvent  mortelles.  Voyez  - 
à  ce  fujet ,  le  Mémoire  de  la  Peyronie  ,  tu  à  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences ,  en  1741. 

La  contufion  du  cerveau,  celle  fur-tout  qui  en 
occupe  la  furface  près  des  méninges,  &  où  fes 
membranes  ont  participé  de  la  violence  du  coup, 
eti  toujours  annoncée  par  une  fuite  defymptômes 
femblables  à  ceux  qui  accompagnent  l'inflamma- 
tion des  méninges  •,  le  pouls  devient  irrégulier , 
plus  fréquent  ,  les  blelfés  difent  éprouver  une 
douleur  pulfati!e  à  l'endroit  du  coup  ,  &  y  por- 
tent fpontanément  la  main,  ils  font  altérés  ,  bru- 
tans  ,  la  fièvre  augmente  ,  elle  cfl  avec  friflbn  , 
la  tête  efl  pefanre >  les  malades  fe  tiennent  ap- 
puyés de  préférence  fur  le  côté  léfé,  le  délire, 
les  mouvemens  convulfif*  furviennent,  &  fonî 
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t'en-tôt  remplacés  par  l'afiVupfflement.  La  fubf-  , 
,ance  contuie  du  cerveau  fe  mêlant  au  pus  qui 
'e  forme  en  pareil  cas,  lui  donne  un  très-mau* 
vais  caractère.  Mais  les  fuites  de  la  contufion  ne 
font  pas  toujours  fi  promptemcnt  fâcheufes-,  fou- 
vent  même  fes  effets  ne  fe  manifdtent  que  long- 
lems  après  le  coup  reçu  ,  par  une  dégénérescence 
chronique  du  cerveau  ,  qui  préfente  tous  les  ca- 
ractères des  tumeurs  carcinomateufes.  On  trouve, 
dans  un  des  Mémoires  de  Quefnay  ,  un  exemple 
que  nous  rapporterons  ici.  Un  homme  fut  tour- 
menté d'une  douleur  de  tête  à  la  fuite  d'un  coup 
auquel  il  n'avoit  porté  aucune  attention.  Cette 
douleur  perfifla,  malgré  tous  les  remèdes  ,  juf- 
qu'à  la  mort ,  après  laquelle  on  trouva  à  l'ou- 
verture du  crâne  une  humeur  carcinomateufe  de 
la  groffeur  d'un  œuf  de  poule,  &  formée  par  la 
propre  fubfiance  du  cerveau.  Les  Ephémérides 
d'Allemagne  ,  Fabrice  de  Hilden&  Bonnet,  of- 
frent plufieurs  faits  de  ce  genre.  La  ftruéture  du 
cerveau  connue  &  les  pertes  de  fubfiance  que 
ce  vifeère  peut  fubir  fans  danger  pour  la  vie, 
portent  à  croire  que  ces  cas  ne  font  pas  toujours 
au-deffùs  des  reffources  de  l'Art ,  &  qu'on  pour- 
voit ,  quand  elles  font  peu  volnmineufes  &  à  la 
furfijee  du  cerveau  ,  en  tenter  l'extirpation. 

Le  cerveau  efl  comme  le  craie  ,  fufcc-ptible 
d'éprouver  les  effets  d'un  coup  ailkurs  qu'à  l'en- 
droit où  il  a  été  frappé.  Ainfi,  l'on  a  obier-. é  des 
abcès  vers  la  bafe  du  crâne  ,  lorfque  des  coups 
avoient  été  portésà  la  partie  fupéri  ure du  crâne  -, 
on  en  trouve  des  exemples  dans  Pigray.  Il  fur- 
vient  alors  des  accidens  qui  peuvent  faire  foup- 
çonner  le  mal ,  notamment  une  douleur  fixe  à 
un  des  points  de  la  tê?e  oppofé  à  celui  qui  a  été 
frappé;  douleur  qui  le  p  us  fouvent  eft  accom- 
pagnée de  friiTbns  irréguliers  ,  de  la  fièvre  &  au- 
tres fymptômes  dont  nous  avons  fait  mention 
précédemment.  Amatus  Lufitanus  dit  qu'on  ap- 
pliqua le  trépan  à  la  partie  oppofée  à  et  lie  qui 
avoit  reçu  le  coup ,  &  qu'on  ne  fe  détermina  à  ce 
parti  que  parce  qu'une  première  opération  fur  le 
lieu  frappé  ayant  été  irfruétueufe  ,  le  malade 
éprouvoit  à  l'oppofite  une  douleur  que  tien  n'a- 
voir pu  calmer.  Le  fuccès  fut  heureux ,  on  trouva 
fous  la  dure-mère  un  abcès  dont  la  déterfion  fut 
fuivie  de  la  guérifon.  L'hémiphlégie ,  qui  allez 
fouvent  arrive  a'ors  du  côté  du  corps,  ré- 
pondant à  celui  de  la  tête  qui  a  été  frappé ,  efl 
un  des  plus  certains.  En  pareil  cas,il  ne  faut  point 
hefiter  à  en  venir  à  l'opération  du  trépan  fur  l'en- 
droit qui  éprouve  de  la  douleur,  fuppofé  toute- 
fois que  le  lieu  foi;  f  vorable.  La  fùreré  de  cette 
conduite  efl  établie  fur  une  foule  d'obfervauons 
données  par  Valfrlva  &  Morgagni.  Voyez  le 
Traité  de  caujls  &  fedibus  morborum  per  anaro- 
men  indpgatis.  VaifaUaà  ce  fa  jet  conleille  d'être 
plus  attentif  fur  la  nature  des  fymptômes  qui  pa- 
loiff.nc  ,  pour  en  tirer  des  indndions  utiles  aux 
bkflé:  relativement  aux  fecours  à  kur  accorder. 
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I!  trouve  eiïentiel  ,  par  exemple  ,  de  ne  pas  les 
faigner  indiflin<fi*ment  d'un  bras  ou  d'un  autre  , 
de  leur  ouvrir  la  veine  jubilaire  droi'e  ou  gau- 
che ,  de  leur  préfenter  indifféremment  des  odeurs 
fortes  à  l'une  ou  l'autre  des  narines  ;  il  étend 
même  fes  vues  jufques  fur  le  côté  où  efl  couché 
le  malade.  Il  a  vu  qu'en  le  remuant  &  le  fsiiant 
mettre  fur  le  côté  paralytique  ,  la  paralvfie  s'étoit 
étendue  des  deux  côtés,  la  matière  de  l'épanche- 
ment  ayant  vraifemblablement  pafl'é  d'un  ventri- 
cule du  cerveau  dans  l'autre. 

Dans  toutes  les  affeaion;  traumatiques  dont 
nous  venons  de  traiter ,  le  bandage  doit  être  em- 
ployé, moins  pour  remplir  une  indication  pro- 
chainement ent'ative,  que  pour  retenir  les  médi- 
camens  ,  &  oppofer  une  certaine  réfiflance  au 
cerveau  dans  les  cas  de  grande  fracture  où  1  on 
a  emporté  quelques  pièces  d'os ,  ou  dans  ceux  où 
l'on  a  été  forcé 'de  recourir  au  trépan.  Dans  tout 
autre  cas,  il  faut  faire  le  moins  de  compreilion 
qu'il  eft  poff.ble,  d'autant  plus  qu'elle  ne  con- 
tribue en  rien  à  h  plus  prompte  cicurifatton  de 
la  playe.  Cette  tègle  avoit  déjà  été  établie  par 
Hrppocrate  dans  les  cas  où  la  pftie  ne  pénètre 
pas  ;  car,  quand  elle  pénétroit ,  il  recommande 
un  bandage  ferré,  tant  pour  les  vues  que  nous 
venons  d'expofer,  que  pour  retenir  lescatap.af- 
mes  &  autres  médicam.ns  ufités  de  fon  rems  dans 
le  traitement  des  plaies  pénétrantes  de  la  Tête. 
Celui  dont  il  fe  fervoit  é'oit  fait  avec  une  bande 
roulée  à  deux  chefs  ,  dont  il  faifott  palier  I  ua 
&  l'autre  alternativerr  ent  defTùs ,  &  amour  de  fa 
tê'e  ,  de  manière  à  faire  des  demi-doloires  qui  fe 
recouvrant  fucctlTivemenr  entouroient  enfin  toute 
la  Lere.  Aujourd'hui  fonfe  contente  du  bandée 
de  Galien,  ou  du  grand  ou  petit  couvre-chef.  On 
place  enfuite  la  Tête,  moyennement  élevée  ,  fur 
un  oreiller ,  &  l'on  a  foin  que  la  plaie  n  éprouve 
aucune  compreilion,  encore  moins  que  le  malade 
foit  couché  deffus  ,  pour  éviter  que  le  cerveau 
qui  dans  les  cas  où  il  y  a  perte  rie  fubfiance  au 
crâne,  a  tant  de  difpoiition  à  forttr  ,  ny  fou 
follkité  par  une  telle  fituaùon. 

Des  AfeSions  traumatiques  de  la  Face. 

Ces  affrétions  différent  beaucoup  entre  elles , 
foit  à  ration  de  l'organe  qui  éprouve  léfion  ,  ou 
à  rai  on  du  genre  de  celle-ci  qui  ne  peut  être 
que  fort  diveriifiée.  Il  fuffit  de  fe  rappeller  la 
fhuclure  &  l'ufage  des  organes  qui  font  placés  à 
'  la  face,  pour  l'avoir  qu'en  pareil  cas  on  doit  fe 
propofer  deux  points  capitaux  ,  conferver  ceux- 
ci  dans  leur  intégrité  première  ,  &  diminuer  ou 
même  prévenir  ,  autant  qu'il  efl  poiïïole  ,  la  trop 
grande  difformité  qu 'oecalionne  le  grand  nombre 
des  cicatrices.  11  eft  cependant  des  cas  où  il  faut 
fe  mettre  au-delTus  de  ces  règles  ,  ce  font  ceux 
où  ii  y  a  du  danger  pour  la  vie.  11  eft  prudent 
alors  de  ne  point  ménager  les  incitions  &  les  dé- 
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bridemenç ,  Toit  pour  aller  à  la  recherche  des 
corps  étrangers,  ou  pour  a.'.êrer  le  fang  flans  le 
cas  d'une  hémorrhagie inquiétante.  On  aérequtl- 
qnefois  obligé  alors  de  fendre  avec  le  cifeau  une 
portion  du  canal  o(T<  ux  pour  découvrir  une  ar- 
tàre,  &  y  appliquer  un  moyen  de  comprefiion. 

Les  plaies  de  la  face,  quoiqu'à  la  première  ap- 
parence peu  inqnié-anres,  font  néanmoins  quel- 
quefois fuivies  d'accidens  fâcheux  ,  &  même  de 
la  mort.  On  trouve  ''ans  If  SepulchrccumdnB onnit 
FbbfçTvarion  mirante  ,  &  qui  confirme  pJeinem-nt 
cette  afien  ion.  Un  jeune  homme  de  vingt-cinq 
ans  r  çut  un  coup  n'épée  vers  la  marge  inférieure 
de  l'orbite,  du  côté  gauche,  il  tomba.  auu*i  -  tôt 
privé  de  la  parole  &  de  tous  les  fens  internes  ;  il 
éprouva  quelques  mouvemens  convulùfs  ,  &  du 
reîle  il  continua  d'ê're  immobile  ,  excepté  le  tems 
où  l'on  fondoit  la  plaie.  La  respiration  devint  de 
plus  en  plus  accélérée,  &  enfin  le  pouls  man- 
quant, il  mourut  environ  dix  heuresaprès avoir 
reçu  le  coup.  Ayant  mis  le  fiiltt  dans  la  plaie, 
on  découvrit  à  l'ouverture  de  la  tête  ,  que  l'épée 
avoit  pafTé  fur  le  côté  de  l'os  fpongieux  fupé- 
rieur  dans  l'intérieur  du  crâne  ,  ce  que  confirmè- 
rent de?  fragmen.s  d'os  qu'on  trouve  au-dedans  & 
la  léflon  de  la  fuflance  du  cerveau.  La  dure  mère 
&  la  pie-mère  qui  recouvrent  les  lobes  antérieurs 
du  cerveau  ,  étoient  gorgés  de  fang  ;  il  y  avoit 
une  très-grande  quantité  de  ce  fluide  épanché 
dans  les  ventricules  latéraux  du  cerveau  ,  une 
partie  s'étoit  même  portée  jufque  dans  le  qua- 
trième ventricule.  Nous  confi.  meror.s  encore  celte 
l'éihaliré  des  plaves  de  ls  face  par  une  obferva- 
tion  qui  nous  eft  particulière.  Un  fo'dat  invalide 
dans  un  état  d'ivrefle  ,  fe  laifla  tomber  de  fa  hau- 
teur fur  le  pavé.  L'os  malaire  du  côté  gauche 
reçut  tout  l'effort  du  coup;  lacontufion  étoit  lé- 
gère, &  il  y  avoit  échymofe  autour  de  l'œil  du 
même  côté.  Au  premier  examen  on  fentic  mani- 
feftement  que  l'arcade  zygomatique  étoit  fracturée 
avec  déprefiîon.  L'état  çarotique  où  étoit  le  ma- 
lade fur  d'abord  attribué  au  vin  qu'il  avoit  pris, 
&  en  effet ,  il  vomit  beaucoup  pendant  la  nuit. 
Mais  cet  état  perfillant  le  matin,  ii  fut  faigné  du 
pied,  &  mis  au  régime-,  le  lendemain,  la  refpi- 
ration  devint  ltertoreufe  ,  aucun  fymprôme  n'an- 
nonçoit  une  tomprcfiïon  du  cerveau  ;  mais  tout 
indiquoit  une  défection  prochainede  la  vie.  Auffi 
le  laïlla-t  on  finir  tranquillemeat  fes  jours,  enfin 
le  troifième  de  la  chute  fut  pour  lui  le  dernier. 
A  l'ouverture  de  fon  corps-,  on  trouva  une  double 
fraclure  à  l'apophyfe  zygomatique ,  avec  dépref- 
fion  de  la  partie  compri'e  entrs  les  deux  fractu- 
res. L'os  de  la  pomttte  étoit  fracluré  clans  tous 
les  endroits  où  il  fe  joint  avec  les  os  voifins  ;  il 
y  avoit  également  un  fraclure  à  la  partie  anté- 
rieure du  finus  maxillaire,  &  épanchemenr  de 
fang  dans  fo~!  intérieur.  Le  crâne  ouvert ,  on  vit 
lin  léger  épanchement  de  fang  (o.îs  la  dure-mère 
&  fur  la  panie  Supérieure  &  latérale  de  i'hémif- 
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phère  gauche  du  cerveau  ,  tous  les  vaiffeaux  ce 
la  pie-mère  étoient  excdfi  cernent  gorgés  de  fang» 
il  y  avoit  un  peu  de  fang  épanché  à  la  partie 
poftérieure  &  fupérieure.  de  l'hémif phère  droit, 
entre  la  dure-mère  &  la  pi«^mère.  On  découvrit 
enfin  un  autre  épanchement  affez  confidérable  à 
la  partie  moyenne  &  latérale  de  l'hémifphère 
gauche,  occafionnépar  une  crevafTe  dans  h  fubf- 
tance  même  du  cerveau,  qui  paroifioit  déjà  en 
fuppuration  jufqu'à  la  profondeur  de  quatre  à  cinq 
lignes  ,  autour  de  l'endroit  où  le  fang  s'étoit 
créufé  cette  cavité.  Il  y  avoit  un  femblable  dé- 
fordre  à  la  partie  poftérieure  &  un  peu  latérale 
de  l'hémifphère  droit.  Le  cerveau  &  le  cervelet 
étoient  lains  du  refte  ,  &  le  crâne  fans  aucune 
fraclure  ou  fi'fure.  Cet  état  du  cerveau  a-t-il  pré- 
cédé la  chùre  ,  ou  n'en  eu*  -  il  qu'un  effet  fubfé- 
quenr.  Si  l'on  s'en  tient  à  la  dernière  conjecture, 
l'on  voit  quels  défordres  peuvent  fuivre  d'une 
contufion  violente  reçue  à  la  face. 

Les  plaies  du  front  fans  léfion  du  ctâne  de- 
mandent une  méthode  différente ,  félon  qu'elles 
font  accompagnées  de  contufion  ou  non.  Les  Am- 
ples inciiîons  feront  réunies  au  moyen  d'emplâ* 
très  aggltuinatives  ,  notamment  celui  d'André  de 
la  Croix,  quand  elles  auront  une  direction  tranf- 
verfale.  Les  longitudinales  feront  retenues  avee 
le  bandage  naiflant  :  on  traitera  celles  qui  font 
contufes  avec  le  baume  d'Arcéus ,  qu'on  étendra 
légèrement  fur  un  pïutnaceaù  d'une  grandeur  pro- 
portionnée à  celle  de  la  contufion,  &  l'oncou- 
vrira  les  environs  avec  des  réfolutifs  fpiritueux. 
Si  la  contufion  s'étendoit  jufqu'au  péricrâne,& 
qu'il  y  tût  quelques  accidens  ,  il  faudroit  fan$ 
plus  différer,  procéder  au  détridement  de  la  ma- 
nière que  nous  avons  dit  qu'on  devoit  le  faire  en 
parlant  du  cuir  chevelu.  S'il  y  a  fracture  à  la  pre- 
mière table  avec  dépreffion  ,  il  faudra  relever  les 
pièces  avec  beaucoup  de  ménagement,  pour  ne 
point  intérefter  la  membrane  des  finus  en  cas 
qu'elle  ne  fût  point  endommagée-,  &  fi  elle  l'cft, 
on  n'appliquera  dans  la  fuite  des  panfemens  au- 
cun corps  gras  ou  onctueux  qui  aideroient  ladif- 
pofit ion  qu'a  cette  membrane  à  produire  des  chairs 
fongueufis.  Il  faut ,  au  contraire  ,  leur  préfé- 
rer les  fpiritueux  &  les  defficcatifs.  On  fera  fur  la 
plaie  un  plus  grand  degré  de  compreffion  que 
celui  néceflaire  pour  maintenir  en  place  les  pièces 
d'appareil,  afin  d'em^ê-her  la  membrane  défaire 
faillie  au  dehors ,  ce  à  quoi  elle  tend  naturelle- 
ment^dans  les  mouvemens  d'infpiration.Çes  plaies, 
quand  elles  font  bien  traitées,  n'ont  pas  plus  de 
propenfion  à  devenir  fiiluleufes  que  d'autres, quoi- 
qu'on ait  eu  comnumémenteette  opinion. Le  gon- 
flement modéré  de  la  membrane  du  finus  &  fon 
épaiffiflëmenf  en  foutenant  les  bords  de  l'os  & 
faifant  corps  avec  eux  ,  contribuent  beaucoup  à 
la  formation  de  la  cicatrice  ;  mais  celle-ci  refle 
molle  long-tems ,  a  raifon  de  ce  que  les  bord* 
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minces  de  Tas  ne  s'étendent  que  difficilement  pour 
lui  fournir  un  appui. 

Les  plaies  du  fourcii,  par  incifion,  lorfqu'elles 
font  perpendiculaires  ,  ie  réuniffenr  aifémcnr , 
foit  par  le  bandage  unifiant  ,  ou  par  de  Amples 
languettes  agglutinatives.  Ces  dernières  convien- 
nent particulièrement  dans  le  cas  de  plaies  tranf- 
verlales-,  on  confeille  mêrr-e  ici,  lorfque  la  plaie 
en*  profonde  ,  de  faire  quelque  point  de  future 
entre-coupée  pour  éviter  que  la  paupière  ne 
s'abaifTe  &  ne  couvre  l'œil.  On  n'emploiera  ue 
les  defficcatifs,  &  môme  iafimpie  charpie  fèche  , 
pour  ne  point  entretenir  une  longue  fuppuration 
qui  entraîne  toujours  après  elle  une  cicatrice 
difforme.  Comme,  dans  ces  fortes  de  plaies,  1  in- 
flammation qui  communément  fe  développe  chez 
ceux  dont  le  vif.ige  eft  le  liège  ordinaire  des 
éruptions  ou  ébullitions  fanguines.,  a  de  la  dif- 
pofition  à  fe  porter  jufque  fur  l'œil, il  convient, 
en  pareil  cas,  d'ir.fifter  fur  les  faignées  &  les  def- 
ficcatifs qui  peuvent  s'y  oppofer.  uDans  les  playes 
contufes  du  fourcii ,  &  fur-tout  dans  celles  qui 
font  faites  par  armes  à  feu  ,  l'orbite  peut  être 
-fracturé.  Quand  la  fracture  eft  confîdérable  l'in- 
flammation du  péricrâne  qui  en  tapiife  la  cavité 
peut  s'étendre  aux  graiffes  qui  la  remplifient  en 
partie  ,  &  gagne  bien-tôt  jufqu'au  globe  de  l'œil. 
Lorfque  les  mcilîons  &  les  fecours  généraux 
n'ont  pu  calmer  l'engorgement  infljmm.noire,  il  fe 
fait  une  fuppuration  dans  l'intérieur  de  cet  organe. 
Dès  qu'on  peut  foupçcnner  ,  parla  mméfaclion 
du  g'obe  &  par  les  ékneemens  profonds  que  le 
bltfîé  y  reffent ,  que  le  pus  commence  à  fe  for- 
mer ,  on  efl  quelquefois  obligé  de  fendre  l'œil 
pour  le  vuider.  Si  l'on  atttndoit  la  mauiration , 
ia  malade  pourroit  perdre  comp'ettt  ment  la  vue 
par  l'inflammation  qui  fe  communiqueroità  l'œil 
fain.  »  Si  la  playe  efl  contufe  ,  on  la  panfera 
avec  le  baume  d'Arcéns  &  de  l'eau  mannée.  Si 
les  chairs  font  entièrement  mâchées ,  on  appliquera 
defTus  un  plumaceau  imbu  d'huile  de  térében- 
thine, &  l'on  terminera  par  le  baume  blanc  de  la 
Mecque. 

Lesplayes  des  paupières,  par  incifion,  deman- 
dent les  mêmes  moyens-,  lavoir ,  les  languettes 
agglutinatives ,  &  l'on  panfe  comme  nous  venons 
dt  le  dire.  Mais  fi  Je  cattilage  tarfe  fe  trouvoit 
compris  dans  la  plaie  ,  comme  les  moyens  énon- 
cés, même  la  compr.eifion  ne  pourroit  en  main- 
tenir les  lèvres  dans  une  approximation  conve- 
nable, il  n'y  anroit  alors  aucun  inconvénient  à 
faire  un  point  de  future  qui  tiaverlâr  le  cartilage. 
Quand  la  plaie  occupe  tranfverfalement  ja  pau- 
pière lupérieure,  l'on  a  à  craindre  la  divifion  de 
l'on  mufcle  releveur.  Ce  cas  demande  abfolumtnt 
la  future  entre-coupée}  on  afîujertira  enfuite  l'œil 
de  manière  que  la  paupière  ne  puifle  faireaucun 
mouvement.  Les  plaies  faites  par  un  infifument 
pi-uanr  font  communément  beaucoup  plus  lâ- 
eheufes ,  toit  parce  que  fe  portant  encore  lus 
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loin,  il  aura  pénétré  dans  le  crâne,  dans  le  nez 
ou  dans  le  finus  maxillaire  ,  lelon  la  variété  des 
polirions  de  celui  qui  porte  le  coup.  Mais  la  plus 
lâcheufe  de  ces  circonflances  efl  lorlque  l'inflrii- 
ment  perce  la  parois  fupérieure  de  l'orbite  ,  qui 
ne  lui  offre  aucune  rériftar.ce.  Csmerarius  rap- 
porte dans  les  Ephémérides  d<  s  Curieux  de  la 
Nature,  qu'un  chaffeur  fut  frappé  par  un  infini- 
ment piquant ,  vers  ie  grand  angle  de  l'es  !  ,  aux 
confins  de  la  paupière  fupéfieure.  Cette  blefiure 
qui  parut  légère  ,  fut  fuivie  de  ia  paralyfie  de 
tout  le  côté  oppofé  à  la  blefiure ,  &  de  l'amati- 
rofe  de  l'œil,  avec  une  légère  perte  de  mémoire , 
la  paralyfie  diminua  cependant  peu-à-peu  par  ia 
luire,  mais  ne  guérit  point-,  ce  en  quoi  le  ma- 
lade fut  moins  heureux  que  celui  dont  parle 
Nebelius  dans  la  Centurie  fixième  des  mêmes 
Ephémérides.  C'étoit  un  jeune  -  homme  qui  fut 
'bl'effé  par  une  épée  dont  la  pointe  pénétra  fans 
doute  le  c  âne  par  l'orbite  ciu  côté  gauche.  11 
éprouva  auffi-tôt  une  paralyfie  du  même  côté, 
&  eut  des  mouvemens  convuififs  au  côté  oppofé  , 
il  fur  pris  d'une  aphonie  ,  du  délire  &  d'une 
amnéfie  compkite.  Troi?  femaines  après  >  il  rer- 
dir,  pendant  plufieurs  jours ,  un  peu  de  fanie  par 
l'oreille  gauche,  à  la  fuite  d'une  très-grande  dou- 
leur qui  avoit  précédé  ,  &  fut  entièrement  réta- 
bli environ  lix  femaines  après  fa  bleifure.  On 
s'étonnera,  di;  à  cefujet  Morgagni  ,  que  1  hémi- 
plégie ait  occupé  le  côté  de  la  playe  ,  &  les  con- 
vulfions  l'autre,  ce  qui  eft  le  contraire  de  ce  qui 
arrive  communément.  Mais  on  faura,  continue- 
t-il  ,  que  la  playe  faite  par  une  épée  aiguë  fur 
l'angle  extérieur  de  l'œil  gauche  ,  pénétroir  à 
travers  la  paupière  inférieure  ,  par  une  piquure  ; 
de  forte  que  Ja  pointe  d'épée  avoit  paffé  obli- 
quement fous  le  bulbe  de  1  œil ,  &  avoit  pénétré 
la  bafe  du  cerveau.  Ajoutez ,  continue-t-il ,  que 
cette  marche  oblique  de  l'inlîrumenr  &  la  grande 
douleur  de  l'oreille  droite  ,  ainfi  que  l'écoule- 
ment falutaire  qui  s'eft fait  par  elle  ,  indiquoient 
une  lérion  de  l'hémifphère  droire  du  cerveau  ■ 
ainri,l'on  concevra  facilement  que  le  côré  gauche 
du  corps,  &  non  le  droit,  étoit  celui  qu  on  de- 
voit  regarder  comme  oppefé  à  ia  blefiure. 

Les  yeux  font  également  fu j ers  à  diverles  affec- 
tons traumatiques  qui  font  plus  ou  moins  graves, 
relativement  à  l'organe,  mais  qui  rarement  en- 
fryînent  aucun  danger  pour  la  vie.  Voye{,&  ce 
fujet ,  tout  ce  que  nous  avons  dit  à  i'ankle  (Eil 
auquel  nous  renvoyons.  Il  en  eft  de  même  du 
nez  fur  les  plaies  duquel  on  peut  confulter  tout 
ce  que  nous  avons  déjà  dit  à  ce  de  nier  article. 
On  trouvera  ,  à  celui  de  Blc-de-Lièvre  ,  ks 
moyens  les  plus  utiles  pour  les  plaies  des  lèvres 
&  du  menton.  Si, dans  le  cas  de  ce  dernier  genre 
la  houppe  du  menton  étoit  abattue  par  un  ins- 
trument rranchant,  ri  lé  lambeau  n'étoit  pas  altéré  , 
foit  par  l  inflammation  ou  autrement  ,  loin  de  la 
couper  }  et  qui  occafionneroit  de   la' difformité 
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ilfandroit,  après  l'avoir  bien  lavé  avec  du  vin 
tiède  ,  la  replacer  dans  fa  initation  naturelle,  & 
l'y  maintenir  par  des  bandelettes  d'emplâtre  & 
une  mentonnière  qui  tendent  à  rapproche?  le 
lambeau  de  la  circonférence  de  la  divilîon.  On 
appliqueroit  fur  les  bords  un  peu  de  charpie  re- 
couverte de  baume  d'Arcéus  ,  &  chaque  fois 
qu'on  panfera  le  blefîé ,  on  commencera  à  lever 
l'appareil  par  la  b.ife  du  lambeau  pour  ne  point 
le  détacher.  Si  la  playe  fiucédoità  ure  chute  ,  il 
fan  droit  voir  s'il  n'y  aurait  point  quelques  elquil- 
les  ou  portion-,  de  dénis  cachées  qui  ,  par  leur 
préfence,  en  empêchaient  la  coalition,  fiïorgagni 
cite  l'hifloire  d'un  enfant  où  une  complication 
de  ce  genre  eut  lieu,  &  fut  méconnue  pendant 
longtems*,  on  s'en  appetçut  enfin  ,  &  la  guéri- 
fon  furvint  Lien-;ôi  à  ion  extraclion. 

L'oreille  externe  peut  aulfi  être  divîfée  com- 
plètement ou  incomplettemérit  par  un  infiniment 
tranchant.  Lotfque  la  divilîon  s'étend  à  quelques 
liants,  qu'elle  eu  peu  profonde,  on  peut  le  con- 
tenter d  en  réunir  les  bords  au  moyen  d'une 
languette  agglutinativ  e.  On  en  fou  tiendra  l'effet 
au  moyen  d'un  bandage  circulaire  qui  tiendra 
l'oreille  appliquée  fur  ia  région  temporale.  On 
a  propefë  la  future  dans  le  cas  où  la  divilîon 
feroit  très-étendue ,  &  même  couperoit  entière- 
ment le  cartilage:  1  obfervatîon  fui  van  te  que  nous 
fournit  M.  Hevin  ,  prouve  qu'on  peut  s'en  dif- 
penfer.  u  Un  particulier  reçut ,  en  1740  ,  un  coup 
bien  appliqué  d'une  grolle  bouteille  qui,  en  fe 
cafTant  fur  la  tête  ,  lui  coupa  tranfverfalement 
d'une  part  le  cartilage  de  l'oreille  prefque  juf- 
qu'au  méat  auditif,  &  de  l'autre  lui  ouvrit  l'ar- 
tère temporale,  d'où  s'enfuivit  une  très-forte  hé- 
morrhagie.  Arrivé  piès  de  lui ,  je  commençai  par 
arrêter  le  fang  au  moyen  de  la  compreffion  & 
du  bandage  à  nœud.  Je  tentai  enfuite  de  rejoin- 
dre les  deux  parties  divifées  de  l'oreille  par  des 
bandelettes  d'emplâtres  agglutinâmes ,  &  ne  levai 
cet  appareil  que  ie  quatrième  jour.  Je  trouvai 
alors  la  peau  allez  bien  réunie  dans  les  faces  an- 
térieures &  pofléneures;  j'y  remis  cependant  de 
nouvelles  bandelettes  qui  y  relièrent  autant  de 
jours.  Cette  playe  déchirée,  malgré  le  fuintement 
purulent  qui  s'y  fit  pendant  quelques  jour^  ,  fut 
parfaitement  confolidée  te  douzième,  l'artère  fut 
aufli  folidement  réunie  a-peu-près  vers  le  même 
tems.  »  Dans  le  cas  où  la  plaie  efi  proche  du 
conduit  auditif,  il  convient  de  ie  boucher  avec 
de  la  charpie  ou  du  cotton  pour  empêcher  qu'il 
n'y  entre  du  fang,  ou  autre  corps  étranger  qui 
pourroir  affecter  la  membrane  du  tympan.  Une 
oreille  abattue  ne  peut  pas  plus  fe  réunit  aux  par- 
ties reliantes  qu'un  nez  :  ainiî ,  l'on  doit  regarder 
comme  frivoles  les  moyens  de  guérilon  que  con- 
feiile  en  pareil  cas  l  Auteur  que  nous  venons  de 
citer. 

Les  playes,  qui  n'intéreuent  que  l'intérieur  de 
la  joue,  n'offrent  point  des  indications  difficiles 
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à  remplir.  Celles  qui  pénètrent  un  peu  plus  profon- 
dément, &  qui  vont  jufque  dans  l'intérieur  de  la 
bouche  ,  font  plus  inquiétantes,  fur-tout  quand 
elles  traverfent  cette  cavité  de  part  en  part.  En 
1 7  3 6  ,  dit  Ravaton,  u  un  Officier  du  Régiment  de 
la  Marck  ,  reçut  ,  dans  un  combat  fingulier,  tin 
coup  d'épée,  qui  avoit  fon  entrée  environ  vers 
le  milieu  de  la  joue  droite  .  &  fa  fonie.,  au-  Jcfious 
de  l'oreille  gauche-  La  playe  étoit  accompagnée 
d'une  grande  hérncïihagie  &  d'infiltration  de 
fang  fur  tout  le  col.  Comme  le  fang  fonoit  de 
la  playe  du  col,  par  la  bouche-,  je  portai  ,  à 
piu/îeurs  reprifes,  le  bouton  de  vitriol  deflw  & 
fins  effet.  L'hémorfhagie  arrêt  e,  je  panfai  ia 
playe  du  col  avec  i'cmp'ârre  diachyium  gommée, 
&  je  couvris  l'iï  fi'fration  de  far- g  de  linges  trem- 
pés d'eau-de-\ ie  cwmph'éej  celle  «e  la  ja-ie  avec 
une  comprend  ,  en  plùfi.urs  doubles,  imbibées 
d'eau  vulnéraire  fpirituenfe;  deux  autre:  plus 
grandes  fur  celle-ci  ,  le  tout  foutenu  d'un  ban- 
dage convenable.  Je  le  mis  à  la  diète  ,  &  lui  ris 
vuider  ie  ventre  ,  &  lui  confeillois  le  repos.  Huit 
jours  après ,  la  playe  de  ia  joue  fut  réunie-,  l'in- 
filtration du  fang  &  le  gonflement  réfiftèrem  près 
de  cinquante  jours,  &  le  mouvement  du  col  nfu 
gêné.  55  Les  playes  des  joues ,  qui  font  occasionnées 
par  un  arme  à  feu  ,  font  fouvent  accompagnées  de 
circonflances  qui  en  rendent  le  traitement  diffi- 
cile. Elles  demandent  quelquefois  des  i'nei lions 
ou  dilatations  qu'on  doit  faire,  enfuivant  les  règles 
preferites  dans  l'hifloire  des  playes  d'armes  à  feu, 
en  les  ménageant  autant  que  la  dé  icatefie  &  la 
nature  des  parties  qu'on  intéreffe,  l'exigent.  Dans 
le  cours  du  traitement  de  celles-ci ,  il  convient 
-  de  placer  entre  les  dents  &  la  playe  intérieure  , 
un  linge  trempé  dans  du  miel  rofat  feul  ,  ou  aigui'.é 
de  quelques  gouttes  d'eau  vulnéraire.  On  recom- 
mandera,  en  même- tems ,  au  malade  de  ne  faire 
aucun  mouvement  qui  puilfe  écarter  les  lèvres  de 
ladtvifion.  u  Mais,  s'il  y  avoit  pet  te  de  fubfia  nce, 
obferve  M.  Hevin  ,  ou  que  la  playe  de  la  joue 
s'étendîr  jusqu'à  la  commiffure  des  lèvres  ,  de  ma- 
nière que  la  playe  &  la  joue  ne  fjfffent  qu'une 
feule  &  même  ouverture  ,  &  qu'on  craignît  l'in- 
fuffifance  de  la  future  fèchs  ,  pour  en  opérer  ia 
réunion.  Il  feroit  peut-être  plus  fur,  pour  main- 
tenir dans  leur  niveau  les  bords  de  cette  divifion  , 
de  faire  un  point  de  future  du  côté  de  la  commif- 
fure divifée.  jj  Dans  les  playes  d'armes  à  feu, 
la  balle  peut  avoir  pénétré  dans  l'épaifîqur  de  l'os 
maxillaire  fupérieur,  elle  peut  même  avoir  pallé 
de  p.<rt  en  part ,  ou  être  relié  enfermées  entre  les 
pièces  d'os  britées.  Si  la  bal  le  e(î  demeurée  dans  le 
fin  us  maxillaire,  de  manière  qu'on  ne  la  puilTe 
trouver,  la  playe  relie  ordinairement  fiituleufe  „ 
bientôt  même  l'inflammation  s'empare  de;  mem- 
branes qui  tapilî'ent  le  linus  &  les  cellules  ofîcufesj 
à  fi  l'on  ne  parvient  pas  par  les  faignées  & 
1  autres  remèdes  à  calmer  les  accidens,  le  malade 
,  périt.  Dans  quelques  cas }  l'inflammation  du  tnu 
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clecrotaphyte  &  de  Ton  tendon  ,  caufe  des  convuN 
fions ,  il  faut  hue  en  forte  de  les  prévenir ,  on  de 
les  appaifer  par  les  fecours  généraux  ,  &  les  topi- 
ques anodins  &  rclàchans.  Les  d;geflifs  gra-  & 
onéhïeUx  font  préjudiciables  dans  les  cas  dont  il  ! 
s'agir ,  par  la  fonte  qu'ils  occafionnent  ,  &  qui  peut  1 
donner  lieu  à  des  ridules.  Ainii ,  lorfquc  lesdcarres 
font  tom'ié  ,  il  faut  leur  fuhftituer  de  légers  déter- 
fifs  ou  farcotiqties  ,  tels  que  les  huiles  d'cei'f;  &  de  J 
térébenthine.  Si  la  playe  pénètte  clans  la  bouche,  | 
on  la  lavera  avec  de  l'eau  d'orge  &  le  miel  rofat, 
aiguifé  d'eau  vulnéraire. 

Les  playeï  des  joues  ,  celles  qui  font  faires  par 
armes  blanches  ou  armes  à  feu  ,  font  fouvent  com- 
pliquées de  la  léfion  de  laglan  le  parotide  ou  de  fon 
canal.  Paré  fait  mention  d'une  complication  de  ce 
genre  ,  à  la  fuite  d'un  coup  d'épée,  que  reçut  un 
fondât  en  1557.  Quelque  précaution  qu'il  ait  prife  , 
pour  obtenir  la  cicatrifation  de  cette  playe ,  il  relia 
près  de  la  jo'tclion  de  !a  mâchoire  inférieure ,  avec 
la  fupérieure  ,  un  pe< it  trou  ,  dans  Iscuel  on  au- 
roit  à  peine  mis  la  tête  d'une  épingle  ,  &  d'où  for- 
toit  une  grande  quantité  d'eau  claire  ,  toutes  les 
fois  que  ce  Soldat  parloit  ou  mangeoir.  Tout  ce 
que  Paré  dit  à  ce  fujet,  marque  que  b  ridule  fié— 
geoit  fur  la  gl?nde  parotide.  Fabrice  d'Aquapen- 
dente  fournit  la  même  obfervarion  \  mais  il  dit, 
qu'au  lieu  de  traiter  la  fiftuie  par  la  Cautérîfstion 
avec  l'eau  forte,  ou  la  poudre  de  vitriol  htûlé  ,  il 
fe  contenta  :4e  l'application  de  comprefft  s ,  imbues 
d'eaux  minérales  d'Appone  ,  &  d'un  cérat  puiffam- 
rnent  dtfïiccafîf. 

Les  fifii.les  de  ce  genre  font  celles  qui  offrent  le 
moins  de  difficultés  ;  on  ne  s'apperçoit  gnéres , 
dans  le  commencement  ,  de  cette  complication  , 
parce  que  la  fahve  qui  fort ,  fe  mêta  &  le  confond 
avec  le  pus  qui  fort^e  la  playe; mais,  à  tnefurë  que 
cc'le-ci  avance  vers  la  cicatrice  ,  les  bord*  en  de- 
viennent durs  &  calleux,  &  quelques  foient  les 
dtificatifs  qu'on  y  applique  ,  les  pièces  d'appareil 
font  toujours  hum;  dée«,  fur  tout  quand  les  b  le/les 
exercent  les  mouvrmens  de  la  mafticaiior.  Quand 
b  fiftulc  efl  placée  fur  un  lieu,  où  l'on  peut  faire 
la  comprilîton,  de  petites  comprelfes  chargées  , 
qu'on  a  auparavant  trempées  dans  une  forte  diffo- 
lution  d'alun ,  fnffifent  communément  pour  opé- 
rer U  ghérifon  :  on  h  s  maintient  par  le  chevêtre 
ftmp'.e  ,  de  manière  à  borner ,  autant  qu'il  efl  né- 
cefTaire,  les  mouvemens  de  la  mâchoire  inférieure. 
On  a  imaginé ,  pour  mieux  exercer  cette  compref- 
fion ,  une  forte  de  bandage  élaffique ,  qui  a  un  affez 
grand  rapport  avec  celui  ufité  dans  le  rrzitemenr  des 
iaydropifies  lacrymales  par  ccmpreffïon.  Une  pla- 
tine mobile  &  fouple ,  qui  fait  une  prelhon  conti- 
nuelle for  la  fifitlle  ,  eanjjêcbe  fi  bien  l'écoulement 
d>-  la  falive  ,  que  la  playe  du  dehors  fe  cicatrife  fans 
aucune  difficulté.  Mais ,  malgré  tons  ces  moyens ,  ' 
i.l  e:l  fouvent  néceffaire  d'en  venir  à  la  caurérifa- 
rion  des  bords  de  la  fifttile  avec  la  pierre  infer- 
Dale* 
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Le  procédécft  un  peu  p'u3  difficile  dans  le  cas  de 
pbye  an  canal  faiivaire.  11  tft  plus  facile  alors  de 
connoitre  la  complication  ,  à  raifon  de  la  grande 
quantité  de  falive  qui  coule,  &  ne  fe  mêle  ;amois 
en  totalité  au  pus.  La  playe  en  pareil  cas,  p  nètre 
dans  l'intérieur  de  la  bouche,  ou  elle  n'y  pénètre 
pas  ;  circonfiance  eflentielle  à  noter  ,  pour  favoir 
le  parti  qu'on  fuivrn.  Quand  tout  annonce  fa  péné- 
tration ,  on  introduira  dans  le  canal,  un  des  bouts 
de  ài  ux  on  trois  brins  de  fils  ciré  enfemble,  &  on 
le  f.ra  entrer  du  côté  qui  répond  à  la  glande,  & 
on  laiffrra  pendre  l'antre  bout  dans  la  bouche.  On 
rapproche! a  enfuite  les  lèvres  de  toute  la  piaye, 
&  on  les  maintiendra  avec  une  emplâtre  agglutina- 
tive  .  ou  avec  deux  points  de  future,  entre-cou- 
pée ou  entortillée  au-deïTas,  &  l'autre  au-deffons 
de  la  «iivifion  du  canal ,  tn  cas  que  l'emplâtre  ag- 
g'uiinative  ne  pniffe  contenir  les  lèvres  rappro- 
chée--. On  foutient  le  tout  avec  quelques  compreff'es 
&  un  bandage.  La  playe  fe  confolidera  ainfi  tn 
trois  on  <jua-re  jours,  tant  à  l'intérieur  qu'à  l'ex- 
térieur ,  excepté  la  petite  ouverture  qu'auront 
laifîé  les  deux  brins  de  fils  pendans  dans  la  bouche, 
&  par  laquelle  pafîoit  la  falive  dans  cette  cavité  , 
lors  de  l'application  de  l'appareil.  Quand  on  fera 
bien  affuré  de  ce  nouveau  conduit  ,  &  de  la  par- 
faite confolidation  de  la  playe  ,  on  ôtera  le  fil ,  & 
la  falive  ,  en  coulant  par  ce  nouveau  canal ,  achè- 
vera d'en  confolider  les  bords. 

Si  la  playe  ne  pénètre  point  dans  la  bouche ,  orç 
cherchera  à  rétablir  l'intégrité  du  canal  ,  &  confé- 
quemmentie  paffjge  delà  falive  dans  fon  in;é;iei»r , 
aumorcn  du  féton.  Cette  méthode  ingénieufe  eft 
due  à  M.  Louis.  On  prend  un  ftiltt,  d'un  calùVe 
plus  petit  que  celui  du  canal  falivaire,  &  terminé 
par  une  des  extrémités  comme  la  tête  d'une  aiguille. 
On  y  paffe  deux  à  trois  fils  ,1e  bout  eneft  noué  en 
anfe.  Le  malade  alîis,  on  introduit  aifémem  le  fiilet 
dans  le  canal  falivaire ,  jufqu'auprès  de  fon  orifice. 
On  porte  alors  le  doigt  indicateur  &  celui  du  mi- 
lieu dans  la  bouche,  &  en  foulevant  la  joue  aux 
côtés  de  l'extrémité  du  fiilet,  qu'on  conduit  avec 
l'autre  main  ,  on  donne  aux  parties  la  diieclion  né- 
ceffaire pour  qu'il  pénètre  dans  la  bouche.  On  le 
tire  alors  par  cette  ouverture ,  &  le  fil  qu'il  entraine 
parcourt  facilement  le  canal ,  fur-tout  lorfqu'on 
appuie  doucement  deux  doigts  de  la  main  droite 
fur  la  joue  ,  fuivant  la  direction  du  canal ,  l'un  au- 
deffus  &  l'antre  £u-deffous,  afin  de  l'étendre  en 
tirant  la  joue  de  lacommiffure  des  lèvres ,  vers  l'o- 
reille oppofée.  On  attache  le  bout  poftérieur  avec 
deux  épingles  au  bonnet  du  malade ,  &  l'on  con- 
tient le  bout  antétieur ,  extérieurement  par  une 
mouche  de  taffetas  gommé,  près  de  la  commifîurs 
des  lèvres.  L?.  falive,  au  moyen  de  ce  frt.on ,  filtre 
dans  la  bouche,  &  s'il  en  palTe  quelques  gouttes, 
ce  n'eft  que  pendant  U  repas  ,  qu'il  faut  alors  pref- 
crire  le  plus  léger  poffibie.  Les  chairs  bourgeon- 
nent alors ,  &  rtllsmenr,  qu'il  eft  néceffaire  de  les 
réprimer  rutns  le  cours  du  tr-ùtfmenr.  La  pierre  in- 
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fernale  ftiffit  pour  cette  opération.  On  diminne  la 
gToffeur  du  féton  ,  on  en  retire  quelques  fils  ,  & 
quand  on  juge  le  traitement  allez  avancé,  on  le 
fouftrait  totalement-,  &  alors,  voici  comment  on 
fe  comporte.  On  coupe  la  mèche  au  niveau  de  la 
cicatrice  ,  lorfque  celle-ci  fera  prête  à  la  toucher, 
enftiire  on  tirera  quelques  lignes  feulement  du  bout 
qui  efi  dans  la  bouchc.En  confervant  ainfi  la  mèche 
dans  le  canal ,  oo  affure  la  filtration  de  la  falive  , 
pendant  que  l'ulcère  extérieur  achève  de  fe  conso- 
lider. Il  refle  alors  allez  foment  un  peu  ce  dureté 
le  long  du  caual  ,  quelquefois  même  un  peu  d. en- 
gorgement à  la  joue;  mais  ce  mal  difparoît  infen- 
iiblement  d'un  jour  à  l'autre.  La  playe  ,  après  l'ex- 
traction duféton,  ne  tarde  point  a  le  cicatrifer  j  on 
t  affe  de  tems  en  tem;  fur  elle  la  pierre  infernale  , 
Ht  quand  la  cicatrifation  efl  fuffifamment  avancée  , 
on  met  fur  elle  un  plumaceau  ,  trempé  dans  lebau- 
me  du  commandeur ,  &  par-deffus  deux  comprtffes 
imbibées  de  vin  chaud,  qu'on  renouvelle  matin  & 
foir.  Cette  méthode  l'emporte  beaucoup  fur  celles 
où  l'on  perfore  la  bouche  ,  tant  à  raifon  de  fa  fim- 
plicité ,  qu'à  raifon  de  fa  fûreté.  c<  Quand  le  canal , 
obferve  M.  Louis ,  efl  ouvert  dans  quelques  points 
que  ce  foit ,  la  falive  trouvera  toujours  moins  de 
réfiflance  à  s'échapper  par  cette  divifion  contre  na- 
ture ,  qu'à  parcourir  le  relie  du  conduit.  Son  ex- 
trémité contournée  forme  un  obflac'.e ,  qui  rend 
encore  l'iflùe  de  cette  humeur  plus  facile  par  l'ou- 
verture accidentelle.  Mais,  lorfque  le  féton  a  été 
placé  dans  le  canal ,  pendant  un  tems  fuffifant  pour 
redreffer  fon  extrét nké  &  augmenter  fon  diamètre , 
le  féton  doit  y  paffer  facilement. 

La  langue  efl  auffi  fufceptible  de  différentes  lé- 
fions ,  qui  demand.-it  un  traitement  différent  à 
raifon  de  leur  nature.  On  a  développé,  à  l'article 
Langue  ,  celui  qui  convient  dans  le  cas  de  gon- 
flement inflammatoire  ou  chronique  quelconque. 
Nous  neconfiJérerons  ici  quecelui  que  demandent 
les  playes  limpies  de  cet  organe.  Celles-ci  fuccè- 
denttrès-fouvent  aux  chûtes  qu'on  fait  fur  le  men- 
ton,!orfque  la  langue  fort  entre  l'une  &  l'autre  ran- 
gée dedents,  ou  eiles  onr  Iku  lorsdesaccè:  épilep- 
tiques ,  où  la  langue  efi  portée  en-dthors  par  la  force 
convulfive  de  fes  mnfcles ,  en  même-tems  que  ceux 
des  mâchoires  agi  lient  de  toutes  leurs  forces.  Paré 
efl  le  premier  Auteur  qui  ait  expreifnemem  parlé 
du  traitement  qui  convient  le  plus  à  ce  genre  de 
playe.  11  parle  de  la  future  comme  le  meilleur 
moyen  ;  il  en  pratiquoit  plutieuis  points ,  tant  fu- 
perieuremt.nt  qu'inféricuiement,  lorfque  la  langue 
étoiteoupée en  travers,  dans  toute  fon  épJiTtur  ,  & 
dans  une  partie  de  fa  longueur.  Paré,  pourfacili- 
ter  cette  opération,  recommande  de  tenir  ta  iangue 
I  avec  un  linge,  de  trairne  qu'elle  ne  glifi'e.  Mais, 
i  ina'grécetic  précaution  ,  les  Praticiens  s'accordent 
à  la  reconnoîne  d'une  exécution  difficile.  Pibrac , 
dans  un  cas  qui  lui  fui  vint ,  fe  corn,  -^r'a  d'une  ma- 
nière  qui  prouve  ion  génie.  Une  demoifelle,  dans 
une  anar-ias  d'épilepfie  ,  le  coupa  obliquement  la 
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largue  ,  d'environ  un  travers  de  doigt  de  longueur» 
depuis  la  partie  latérale  gauche,  julqu'au  bord  ou 
environ  de  la  partie  latérale  droiie.  Les  d>  pis 
étoient  forcées ,  &  cette  poition  de  langue  pencloit 
prefquefur  le  menton.  La  première  indkatienétoit 
de  féparer  les  mâchoires ,  pour  prévenir  une  répara- 
tion complette  de  la  langue  •,  ce  qui  éttùt  difficile; , 
à  raifon  de  l'état  convulfif  des  mnfcles  de  la  mâ- 
choire. Pibrac  forma  d'abord  une  tfjèce  de  coin 
avec  un  morceau  de  bois-,  &  .  ap^è,  quelques  efforts, 
il  parvint  à  l'introduire  entre  les  dents,  du  côté 
droit ,  où  le  morceau  de  langue  unoh  encore  -,  &  , 
à  fon  aide  ,  il  paffa  de  chaque  côié  une  moitié 
de  bouchon  entre  les  dents  molaires.    Mon  , 
étant  hors  de  toute  inquiétude  fur  le  plus  grai.d 
mal  qu'auroit  pu  encore  éprouver  la  langue  , 
il  fit  faire  une  petite  bourfe  de  linge  fin  ,  pour  io- 
ger  exactement  cet  organe,  &  il  trouva  moyen  d-e 
l'affuj  ttir  ,  en  l'attachant  à  un  fil  d'arthal,  reolié 
fous  le  menton  ,  &  qu'il  fixa  derrière  la  Téte  'par 
deux  rubans.  Voyez-en  la  figure  dansltsPJancb.es. 
La  playe  ainfi  traitée,  guérit  en  très-peu  de  rems; 
il  ne  la  fomenta  qu'avec  un  mélange  de  vin  &  de 
miel  rofat.  Quoique  1a  guérifon  fût  pat  faite  au  boni 
de  huit  jours,  il  fit  encore  porter  ce  bandage;  pen- 
dant dix  jours ,  pour  plus  grande  fûreté.  Quand  la 
petite  botufe  efl  bien  humeclée,  elle  devient  rranf- 
parente ,  &  permet  de  voir  l'état  de  la  playe.  La 
langue  ,  dans  le  cas  de  playes  par  armes  à  feu  ,  fe 
gonfle  quelquefois  conlidérablement ,  &  alors  'em- 
pêche la  déglutition.  Si  les  fearifications  qu'on  a 
coutume  de  faire  en  pareil  cas,  ne  dégorgent  pas 
affez  promptemtnt  la  partie ,  les  malades  fouffrent 
de  ne  pouvoir  rien  avaler.  Il  faut,  en  pareil  cas 
pafl'er  un  tube  de  gomme  élaflique  ,  qui  aille  du 
nez  jufques  dans  ! 'arrière  bouche  ,  &  l'on  pouffera 
par  fa  cavité,  des  bouillons  avec  une  ferin^ue  ,  ini- 
que dans  l'œfophage.  S'il  y  a  fraelure  dans  l'es  os 
maxillaires  fupérieurs  ;  on  fera  la  conformation 
d'après  les  circonflances  préfentes ,  on  enlèvera  les 
caillots  deiang  ,  &  l'on  !è-a  des  injeclions  déter- 
fivesauffifouvent  qu'il  conviendra.  En  généra!  ces 
cas  font  très-grave-,  e*  demandent  tonte  I  attention 
des  Praticiens,  non- feulement  par  rapport  au  irai- 
tem.nt  local  ,  mais  encore  par  taport  hux  remèdes 
généraux,  toujours  indiqués  alors.  (M.  Petit- 
Ravel.) 

TÉTLXÉ.  Nomqnel'on  donne  à  un  infiniment 
dont  on  fe  lerr  pour  développer  les  bout.-  des  feins 
des  Nourrices,  or  pounirer  le  lait  des  inammelle= 
lorfque  cela  1 11  juge  nécelîaire. 

Les  mammelon,  font  quelquefois  tellement  en- 
foncés dans  tes  feins  ,  que  i'enfant  nouveau  né  a 
beaucoup  de  peine  à  le  faire  fonir,  &  même  que 
cela  hn  ..fl  quelquefois  toiU-à-fai(  împoflible. 

Le  moyen  qui  généralement  réuffit  le  mieux 
pour  ieur  dorner  le  développement  néceffaire  ' 
cenfifk  à  mettre  au  fein  un  enfant  de  cinq  ou  hx 
|  mois,  qui  ayant  de  la  force  ,  &  étant  accoutumé 
I  léter  >  fera  J«  efforts  les  plus  propres  à  y  récftV 
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&  manquera  tx  ement  de  tirer  les  mammelons  en- 
dehors  ,  &  après  quelques  tenraiives  partilles ,  de 
Je  former,  de  manière  que  la  mère  puiffe  aiLuer 
fon  propre  enfant.'  Mais  >  comme  il  n'efl  pas  tou- 
jours pofiinle  de  recourir  à  ce  moyen  ,  on  y  fup- 
plée  par  difFérens  inflrunieris.  Le  plus  (impie  &  le 
pins  en  dfàge }  efi  une  bouteille  de  verte,  dont 
l'orifice  efî  affez  l?rge,  pour  admettre  librement 
Je  mammelon ,  &  dont  le  bord  I  rje  &  evafé,  t'ap- 
plique facilement  fur  le  fein.  Du  ccV;é  de  h  bou- 
reil!e  &  près  de  fon  fond,  fort  un  tube  de  huit  à 
dix  pouces  de  lorg,  dont  l'extrémité  en"  recourbé, 
de  manière  que  la  pc-r  forme  qui  veut  s'en  fervir  , 
puiffe  avoir  celte  exrrén  it é  d:ms  fa  bouche  ,  en 
wiême-tems  que  l'orifice  de  la  bouteille  tfl  appliqué 
fur  le  fein.  Par  ce  moyen  elle  peut,  en  fuçant  , 
purifier  l'air  qui  fc  trouve  dans  la  bouteille,  ce  qui 
méceffairement  élève  &  développe  le  mammelon. 
Mais  cette  opération  tft  fouvent  trop  fatiguante  , 
pour  une  p^nonne  dans  un  état  de  foibleffe,  tel 
que  celui  d'une  femme  tn  combes  •,  il  vaut  mieux 
alors  donner  ce  travail  à  une  autre  perfonne.  On 
y  fuppîée  d'une  manière  encore  plus  fûre  ,  au 
moyen  d'une  petite  pompe  afpiranre ,  qu'on  adapte 
au  côté  de  la  bouteille  ,  à  la  p«ace  du  tube.  Voye^ 
le«  Planches.  On  doit  répéter  l'application  de  cet 
infiniment  alTez  fouvent .  pour  que  le  mammelon 
le  forme  &  fa  développe  )  ii  faut  la  f  . ire  fur- tout 
à  chaque  fois  que  l'on  préfente  l'enfant  au  fein. 

On  fefért  auffi  du  même  moyen  dans  les  cas  d'en- 
gorgement des  feins ,  par  le  lait  qui  memeent  d'in- 
Û  .mmnrion  -,  fur- tout  lorfque  la  femme  ne  nour- 
ji'Tant  pas  fon  enfant ,  ou  par  quelqn 'autre  caufe  , 
elle  ne  peut  donner  à  léier ,  il  efl  alors,très- utile  , 
pour  détendre  les  mammelles ,  &  favorifer  la  ré- 
volution on'on  v mt  opérer. 

THÉORIE,  §««?»*.  Thcira.  Explication  d'un 
ou  de  plalicurs  phénomène*  qui  frappent  évidem- 
ment lesfenî,&  dont  il  tfl  intéreffant  de connoître 
les  caufes  ainfi  que  les  effets.  La  Théorie  donne, 
pour  ainfi  dire  ,  à  l'art  de  guérir  une  âme  qui  en 
vivifie  routes  les  parties ,  &  en  lie  tous  les  précep- 
tes ,  en  les  rendant  dépendans  les  uns  des  autres. 
C'cfl  un  fiambleau  à  la  lueur  duquel  l'homme  fage 
terme  les  routes  les  plus  cachées  de  la  Nature  ,  épie 
Jes  traces  de  la  vérité,  &  aidé  des  apparences  , 
fcrupuleufement  analyfces  &  réduites  à  leur  jufle 
valeur,  établit  unfyflcme  ,où  les  effets  font  exac- 
tement déduits  de  leurs  caufes. 

La  Théorie  ,  en  Chii  urgiecomme  en  Médecine , 
fuppofe  une  profonde  connoifiance  des  parties  qui 
composent  notre  machine ,  &  du  jeu  dont  elles  font 
infceprihles  ',  car  ,  envain  on  cherche  à  expliquer 
un  phénomène  morbifiqne  ,  fi  l'on  ignore  les  loix 
que  la  Na:ure  fuit  dans  l'état  le  plus  favorable  à 
fes  opérations.  Elle  fuppofede  phrs  l'cfpritd'obfer- 
■v  afion,q!ii  fait  que  les  contraires  é^ant  compenfes  & 
pefés  dan'  la  Dalasjce  de  la  difenffion,  on  fe  déter- 
t»fftc  pour  les  faits  qui  naturellement  fe  lient  ,  & 
vitnhé'nîcomtne  d'eux-mêmes ,  former  aeuani  d'an- 
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ncaux  delà  ck&Véd#s  véiiré.  C'cfl  à  un  pareil  avan- 
tage qu'on  doit  la  Théoiie  de  la  compiedion  &  de 
la  commotion,  fi  bien  dé  eloppèg  parQue'ray, 
dans  fon  Mémoire  fur  l'application  dunét;an,dans 
'les  cas  douteux  deplayes  i  la  Tête  ,  &  l'hifloire  !cs 
fig.  es  tjiie  préfenrent  les  tumeurs  formées  par  la 
bile  retenue  dans  la  véfîcule  du  fiel ,  &  qu'on  a  fou- 
vent prifes  pour  des  abcès  au  foie  ,  comme  le  re- 
marque J.  L.  Petit  ,  qui  le  premier  a  traité  cetre 
matière  ,  d'une  manière  auffi  étendue  que  la  g-aviié 
le  comporte. 

Une  Théorie  bien  établie ,  fur  dts  principes  auffi 
certain;  qu'il  efl  donné  à  l'homme  de  les  acquérir, 
mène  à  la  pratique  par  la  voie  la  plus  fûre-,  elle 
donneà  celle-ci  une  fiabilité,  une  affrète  qui  dérive 
du  rapport  combiné  des  vérités  ,  elle  rend  fruc- 
tueufe  toutes  les  tentations  faites  d'après  elle  ,  & 
fournit  même,  dans  les  cas  les  plus  embarrafians  , 
les  indicans  qui  peuvent  mener  à  un  parti  falutaire. 
Mais,  pour  qu'on  puiffe  en  efpérer  d'aufii  grands 
avantages ,  il  faut  qu'elle  foit  elle-  mêmefondée  fur 
une  obfervation  &  une  expérience  judicieufe-,  car, 
comme  le  remarque  Baglivi ,  muiia  homines  in  mu- 
Jais  excogicait  quœ  ratlonï  confina,  ac  prorefuà 
certa  txifiimant  fed  quando  aduj'um  defeendunt,  nen 
Jolam  ati'urda,Jed  paie  impojfiblia  deprekendunt. 
L'obfervi'tion  réunit  les  faits ,  conflate  les  parités, 
les  didembiances  ;  l'expét ience  confirme  ou  annal  e 
les  réfultats,  &  fait  de  ceux  qu'elle  trouve  confor- 
mes à  la  Nature  ,  autant  de  matériaux  propres  à  fer- 
vir à  l'éd  fice  de  l'Ait  de  guérir. 

La  Théorie ,  qui  ne  repofe  pc-.u  fur  de  pareilles 
bafes ,  toute  pompeufe  qu'elle  efl,  ne  peut qua- 
drer  avec  la  Simplicité  de  la  Nature  •  dont  les  opé- 
rations ,  quelques  cachées  qu'/des  paroifîent ,  d  •- 
pendent  d'une  uniformité  de  loix  générales  &  évi- 
dentes. Auffi  celles-ci  ne  peuvent-elles  que  perd  e 
à  être  expliquées  par  des  Inttrpiêtes,  qui  enrendent 
fi  mal  le  langage.  Il  faut  fe  défier  d'eux,  comme  de 
ces  Traducteurs  infidèles ,  qui  pour  vouloir  embel- 
lir leurs  originaux  ,  les  défigurent  &  les  altèrent  en 
y  fubflituant  leurs  propres  idées.  L'homme  réfléchi , 
qui  parcourt  dans  les  Faîtes  de  l'Art  les  Théories 
monfhueufes ,  qui  l'ont  tour-à-tour  infefié  ,  a  peine 
à  concevoir  comment  les  fiècles  pafl'és  ont  pu  ainfi 
fe  biffer  fuccellivement  entraîner  à  l'erreur  ,  com- 
ment celui-ci  ,où  les  Sciences  Phyfiques  &  la  Pbi- 
lofophie  ,  en  développant  l'efprit ,  &  donnant  à  la 
penfée  ce  caractère  mâle,  qui  efl  l'indice  d'un  ju- 
gement exercé  ,  n'a  pu  fe  préferver  de  l'épidémie 
générale,  &  donne  encore  à  croire  que  la  contagion 
efl  bien  loin  d'être  éteinte.  L'envie  d'attirer  à  foi 
les  opinions ,  de  s'élever  au-deffus  des  autres,  dont 
on  croit  les  faculrés  inférieures  aux  fiennes  ,  &  de 
jouir  par  -là  de  laconfidération  &  desricheffesque 
celle-ci  amène,  efl  un  motif  bien  fréquent,  qui 
porte  à  exp'iquer  même  ce  que  la  Nature  nous  ca- 
che avec  foin  ,  ou  qu'elle  nous  réferve  pour  une 
époque  où  nous  ferons  plus  convenablement  difpo- 
fés  à  l'écouter,  De-lùks  Théories  abfurdesquiont 

inftclé 
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înfeélé  les  fources  de  l'Art,  &  les  principes  de 
corruption,  qu'ont  pris  ceux  qui  ont  été  puifés  aux 
ruiffeaux  vénéneux  qui  en  découlent.  Tout  a  été 
pourl'un  ,  un  édifice  foutenu  fur  les  loix  d'une  mé- 
canique exacte,  &  dont  les  défauts  dévoient  être 
corrigés  par  une  fubftitution  de  pièces  de  rapport  ; 
lorfqu'un  autre  ne  voyoit  par-tout  que  des  combi- 

_  naifons ,  des  alîîniilations  &  des  affinités  récipro- 
que?. C  eft  ainfi ,  qu'édifiant  d'après  fes  vues,  cha- 
cun réduifoit  la  Nature,  en  famé  comme  en  mala- 
die, à  fes  propre;  opérations  ,  &  prétendent  la  for- 
cer à  une  fuite  de  procédés ,  qu'il  appelioit  orgueil- 
leafement  fon  fyfême.  Auffi celle-ci ,  morcelîéede 
toute  part ,  n'a-t-elie  point  répondu  avanrageufe- 
ment  aux  fommarions  forcées  qu'on  lui  a  faites  \  en 
forte  que,  ce  qu'elle  oft'roità  l'un  aujourd'hui,  elle 
le  lui  refufoit  opiniâirément  le  lendemain.  Mais 
l'efpri:  de  propriété,  qui  porte  chacun, à  garder  ce 
qu'il  s'imagine  devoir  lui  appartenir,  n'en  a  pas 

-  moins  perfiflé  à  reconnoîrreà  lui,  ce  qui  luiavoit 
paru  bon  à  prendie,  &  ainfi  l'on  s'eft  vanté  de 
t  uijourspofléder  la  vérité,  lorfqu'on  ne  tenoitque 
l'erreur. 

La  Théorie  eft  ou  générale  ou  particulière  ;  la 
générale  a  pour  objet  les  faits  qui  fe  manifefleht 
également  dans  tous  les  points  de  notte  fyftême  or- 
ganique, quels  que  foient  les  organes  ou  parties  ac- 
tuellement en  fonfi'rance.  La  particulière  préfente 
l'hiftoire  des  événemens  ou  phénomènes  particu- 
liers,  calquée  d'après  les  refirictions  ou  les  obfer-  > 
varions  que  donne  Heu  de  faire  la  nature  fpécifique 
des  organes  ou  des  parties  affectées.  La  Théorie  gé- 
nérale offre  plufieurs  points  de  tapport,  qui  fem- 
blent  lier  la  Chirurgie  à  la  Médecine,  &  ne  devoir 
fiire  de  ces  deux  Sciences  qu'un  tout  indivifible, 
fi  l'homme  pouvoir  être  afiez  h;ureufemenr  né  , 
pour  que  fes  moyens  phyfiques  puffent  toujours 
aller  de  pair  avec  fes  facultés  intellectuelles. 
Mais  ,  comme  le  développement  de  ces  dernières 
eft  le  plus  communément  le  fruit  d'une  éducation 
fojgnée  ,  à  laquelle  le  plus  grand  nombre  ne  fau- 
roir  prétendre,  &  qu'il  faut  beaucoup  moins  de 
profondeur  pour  faifir  les  caufes  des  maladies ,  dont 
le  traitement  appartient  à  la  Chirurgie;  l'ufagea 
étab  i,  pour  l'une  &  l'autre  de  ces  Sciences,  une 
Théorie,  qui,  quoique  fondée  fur  des  axiomes 
généraux,  n'en  eft  pas  moins  propre  à  chacune. 
La  1  héorie  particulière  de  la  Chirurgie  eft  telsrive 
aux  humeurs ,  aux  playes ,  aux  ulcères ,  aux  fractu- 
res, aux  luxations,  &  généralement  à  toutes  les 
maladies  &  cas  qui  demandent  quelques  opéra- 
tions ,  ou  quelques  topiques,  confédérés  comme 
moyen  eiTenriel  de  guérifon.  La  Th  orie  g'néraie 
"fre  pouvant  être  bien  développée  que  dans  un  ou- 
vrage, où  l'on  conn'dère  l'Art  dans  toute  fon  érerf- 
due,  en  pafiant  didoctiquement  de  ce  qui  eft  déjà 
connu  à  ce  qui  l'eft  moins,  nous  renvoyons  à  un 
autre  que  celui-ci ,  &  qui  paro.ira  inceffamment. 
Quant  à  la  Théorie  particulière  ,  nous  ne  pouvons  j 
en  donnerici  des  détails ,  fans  revenir  fur  lespohts  ' 
Chirurgie,  Tvme  II.  IL  Partie. 
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de  doctrine  qui  fe  rapportent  aux  différons  articles 
qui  ont  déjà  été  traités  d'une  manière fufnfamment 
étendue  dans  ce  Lexique;  auffi  y  renvoyons  •  nous 
pour  ne  pas  tomber  dan;  des  répétitions.  (M.  Pe= 

TIT  -  RADEL.  ) 

THÉORICIEN.  Celui  qui  rend  raifon  d'un  ou 
de  plufieurs  phénomènes,  &  les  réunifiant  à  d'au- 
tres, forme  un  fyftême, où  les  effets  font  rapporté* 
aux  caufes  qui  font  préfumées  les  produire.  Pour 
être  bon  Théoricien,  c'eft-à-dire ,  pour  pouvoir 
fe  glorifier  d'être  dans  les  voies  de  la  Na-ure,  il 
faut  donc  bien  connoîrre  les  caufes,  pefer  leurs 
puifîances  ,  &  faifir  les  circonftances  qui  peuvent 
l'étendre  ou  la  diminuer,  ce  dont  fenl  efl  capable 
l'homme  profondément  infiruit,  &a(Tez  prudent 
pour  ne  donner  à  chacune  que  ce  qui  lui  convient. 
Cependant,  chacun  élève  fa  Théorie,  même  le 
Charlatan  qui ,  monté  fur  les  tréraux  ,  en  impofe  à 
fes  Auditeurs  par  un  fatras  de  mots,  dont  l'enfem- 
bleforme  uneefpèce  de  fyftèrne  ,  qUefaifiiTent  avi- 
dement ceux  qui  ne  veulent  ou  ne  peuvent  point 
approfondir.  Ce  font  ces  Théories  abfurdes ,  où  l'on 
s'écarte  tant  de  la  vérité,  qui  ontéré  fi  préjudicia- 
bles à  l'humanité ,  tant  par  la  marche  qu'elles  ont 
fait  fuivredans  le  traitement  des  maladies,  cmepar 
les  moyens  qu'elles  ont  fuggérés  pour  les  faire  évi- 
ter. Il  n'eft  aucune  erreur  où  l'homme  ne  ^e 
laiffé  entraîner  fur  ce  point-,  les  Fafîes  de  l'Art 
offrent  ici ,  à  chaque  fiècle  ,  la  preuve  la  plus  cer- 
taine que,  fi  la  Science  a  été  utile  à  plufieurs,  elle 
n'a  pas  moins  été  funefteà  un  plus  grand  nombre. 

Le  Théoricien  qui  épie  les  traces  de  la  Namre , 
qui  tire  fes  corollaires  de  fon  hifloire;  qui,  Obfer- 
vfiteur  ex, et  des  phénomènes,  cherche  moins  à  les 
expliquer*!]  a  les  ranger,  pour  pouvoir  en  tirerun 
jour  des  matériaux  tout  façonnés  qui  puiffent  for- 
mer un  fyftême,  eft  loin  de  tomber  dans  de  pareils 
écarts.  La  prudence  qui  le  guide  dans  toutes  les 
aliénions ,  ne  lui  fait  propofer  que  celles  qui  font 
établies  fur  les  loix  les  plus  reçues  &.  les  pluscon- 
rbtm.es  à  notre  économie.  Si  quelquefois  il  a  re- 
cours, dan 5  fes  explications ,  à  des  dogmes  puifés 
dans  la  Phyfique  &  la  Chymie ,  ce  n'eft  qu'avec 
la  refiriclion  que  demandent  les  loix  de  notre  or- 
ganifme  ,  qui  ne  font  p:.s  toujours  celles  de  ces 
Sciences,  quoiqu'elle*  entretiennent  aveceflesJ.es 
pins  grand,  rapports.  Auffi ,  le  Praticien  qui  pn.nd 
un  tel  Théoricien  pour  guide,  éroit  plus  fù:  d'ar- 
river à  fon  but ,  que  s'il  fe  fût  abandonné  à  fa  uro- 
pre  expérience.  Infiruir  du  cenfiit  ,  où  fouvént 
mène  la  contrariété  des  faits ,  i!  refle  inébranlable 
au  milieu  des  incertitudes,  &  ne  fe  porte  à  une  dé- 
termination,  que  quand  une  djfcuffion  févère  lui 
fait  cor.noître  où  eft  la  vérité.  Tout  efl  pour  lui 
motif  d'obfei  vari'en  &  deréilexion  ,  &  plongé  dans 
les  doutes,  où  paroît  devoir  Fe  retenir  lon^-rerns 
un  f^pticifme  philosophique,  fon  jugement, mûri 
par  l'expérience,  lui  indique  une  avenue  qui  1; 
mène  au  t.mple  de  lavénré.  Plùt-a-Dii  u ,  que  tous 
ceux  qi.iont  écrit  fiai  la  Théorie ,  fe  fnfleni  afirtint6  ' 
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à  une  pareille  marche  ,  l'Art  fans  doute  auroit  ac- 
quis une  plus  gtande  évidence,  &  ceux  qui  l'exer- 
cent ,  une  plus  grande  confidération.  (M.  Pe  tit- 
Radel.) 

TEIGNE.  Efpèce  de  dartre  qui  attaque  le  cuir 
chevelu,  &  qui  produit,  auprès  des  bulbes  des 
cheveux ,  de  petits  ulcères ,  d'où  fort  une  bquturs 
qui,  en  s'épaiftill'ant ,  formj  des  cruû  e>  blanches 
&  friables. Eîréanarjtiè  par  tLuIiérement  les  enfuis, 
ceux  fur-tout  qui  ne  lbn:  pas  accoutumé  à  la  pro- 
pret;/ceux  qui  font  d'un  tempérament  ferophu- 
Jeux  paroifLnt  attbflî  plus  fujets  que  d'autres  à  cette 
dégoûtante  maladie. 

Les  Auteurs  qui  ont  traité  de  cette  maladie ,  en 
ont  diffngué  plufieùrs  efpèces  ,  qui  ne  font  que 
différeras  degtés  de  la  même  aifeclion ,  &  dont  la 
pHis  ou  moir>s  grande  opiniâtreté  ne  dépend  ,  pour 
l'ordinaire,  que  de  ce  que  le  mal  eft  plus  ou  moins 
invétéré. 

Les  d  fférens  moyens  enratifs  que  nous  avons 
indiqués  pour  les  dartres  en  général,  font  applica- 
bles à  la  Teignt  ;  il  faut,dans  le  traitement  de  celle- 
ci  ,  employer  les  évacuans  &  les  autres  remèdes  gé- 
néraux ,  recommandés  pour  les  affichions  darrreu- 
les.  (  Voyci  Da  rtre.)  Mais  ici,  il  y  a  une  cir- 
confianc»:  particulière  ,  a  laquelle  on  eft  fréquem- 
ment oblisé  de  f.ire  attention  dans  le  traitement. 
Les  racines  des  cheveux  fe  trouvent  Couvent  affec- 
tées-, il  fe  forme  autour  d'elles  des  tumeurs,  qui 
font  peut-  être  la  première  origine  de  la  maladie ,  & 
qui  contribuent  à  en  produire  &  à  en  entretenir  tous 
les  autres  fymptômes.  C'eft  pourquoi  l'on  confcille 
ordinairement  de  commencer  le  traitement  de  la 
Teigne  ,  parenlever  tousles cheveux  ,  jyfqu'à  leurs 
racines,  au  moyen  d'emplâtres  aggluana^ifs  faits 
avec  la  poix. 

Cette  méthode  néanmoins  eft  toujours  irès-dou- 
lourenfe  -,  il  en  réfulte  quelquefois  des  inflamma- 
tions très-fâcheufes  ,  &  d'ailleurs  elle  n'eft  jamais 
nécedaire  dans  les  premiers  périodes  de  la  maladie. 
Il  eft  vrai  que  les  tubérolités  qui  furviennent  à  la 
racine  des  cheveux  ,  augmentent  quelquefois  dans 
la  Teigne  irvéréiée ,  au  point  de  rendre  la  guérifon 
beaucoup  plus  difficile  \  mats ,  en  prenant  la  pré- 
caution de  tenir  les  cheveux  très-courts  ,  &  les  par- 
ties affedées  le  plus  proprement  poftible  ,  les 
moyens  généraux  ,  utiles  dans  d'autres  cas  de  dar  ■ 
ires ,  réuffiront  iouvtnt  pour  la  guérifon  de  celle- 
ci,  fans  qu'il  fjit  néceffaire  d'emporter  les  che- 
veux. 

ru.  Evers  a  communiqué  ,  à  l'Académie  des 
Sciences  deGottingue,  un  Mémoire  tur  la  Teigne  , 
dans  lequel  il  s'élève  contre  le  traitement  uvec  1  em- 
plâtre de  poix.  Il  reproche  à  ce  traitement*  prin  - 
cipalement  fondé  fut  l'arrachement  des  cheveux, 
l'inconvénient  d'être  extrêmement  douloureux  ; 
l'i  iconvénienrplu;  prand  encore ,  de  manquer  fou- 
ieu  la  guérifon  :  enfin  l'elpèce  de  cruauté  qu'il 
voir  à  iéitér.r  jufqu'à  trois  fois  cet  arrachement , 
comme  on  y  eù  fouvjnt  forcé.  . 
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Perfuadé  qu'il  fr.ffit  pour  guérir  cette  mnlarlfe» 
dedifîoiulre  &  d'évaœusr  les  fluides  ftagnans  dans  les 
bulbes  des  cheveux  &  les  réfavoirs  de  la  graine  , 
&  que  l'arrachement  des  cheveux  n'eft  point  né- 
ceftaire,  M.  Evers  propofe  un  nouveau  procédé 
que  voici. 

Aprè:  avoir  coupé  les  cheveux  ,  on  amollit  les 
les  croûtes ,  en  les  frottant  avec  du  faindoux  ,  &  on 
les  enlève.  Enfuite  on  couvre  la  têt.-  de  bandelettes 
de  peau,(urlefqufciles  on  a  étendu l'épaifleiir d'une 
ligne  d'une  difiblurion  de  gomme  ammoniac  dans 
le  vinaigre,  cuire  jufqu'à  confiflance  d'emplâtre,  ci 
l'on  fotitient  le  tout  avecun  bonnet.  Au  bout  de  fix 
(emaines,  on  enlève  ce*  cm  plat  e  &  l'on  trouvé  la 
tê;e  faine.  M.  Evers  rapporte  trois  obfervations , 
qui  paroiffent  établir  la  bonté  de  cette  méthode. 

M.  Roug'-inont  a  lui-même  employé  trois  fois 
cette  mé'hode  avec  un  fuccès  complet. 

Quelque  réprouvée  que  foit  la  méthoded'arracher 
les  cheveux,  beaucoup  de  Praticiens  la  préfèrent 
encore  à  toute  autre.  On  prépaie  pour  cet  effet, 
avec  l'emplâtre  commun  de  li  harge  &  une  quantité 
fuffifante  de  poix  de  Bourgogne,  un  emplâtre  qui 
a  ln  propriété  de  s'attacher  for  n  ment  aux  cheveux  ; 
on  l'applique  fur  la  têie ,  &  on  ielaifïe  en  place  juf- 
qu'à ce  que  les  cheveux  y  adhèrenc  fuffifamment. 
On  t'enlève  alors ,  en  arrachsnt  Ses  cheveux  qui  ne 
peuvent  s'en  féparer. On  répèteectte  opération trois 
ou  quatre  fois,  même  plus  fouvent ,  jufqu'à  ce  que 
ia  Teigne  ait  du'paru. 

M.  Pleuck  conleille  d'oindre  !a  tête  deux  foi;  le 
-jour,  pendanr  fix  femaines,,  avec  ie  mélange  de 
demi-  onc  .-  d'onguent  d'althéa,  de  deux  onces  d'on- 
guent de  genièvre,  &  de  demi  -  once  d'acide  ma- 
rin. 

M.  Bell  emp!o:e  avec  fuccès  une  diffolution  de 
cinq  grains  de  fubiimé  cotrofrf  dans  une  iiue 
d'eau. 

M.  Stoller  dit  avoir  guéri  une  Teigne,  qui  du- 
roit  depuis  dix-huit  ans,  par  l'ufage  interne  &  ex- 
terne de  la  ciguë  ordinaire,  coniurn  maculatum , 
Lin. 

On  emploie  avec  !e  plu;  grand  fuccès ,  àl'Hôfel- 
Dieu,  le  traitement  fuivant.  On  fait  prendre  au 
malade  une  tifane,  fai;e  avec  les  racines  de  pa- 
tience &  de  bardane,  quelquefois  même  avec  la 
falfepareille  ,  à  la  dofe  d'une  once  pour  trois  livres 
d'eau ,  à  réduire  aux  deux  tiers.  On  donne  en 
même-tems,  le  matin  &  le  foir  ,  une  pilule  compo- 
(ée  d'un  grain  de  calomel  a  &  d'autant  de  loufre 
doré  d'antimoine.  On  applique,  dès  le  premier 
jour,  un  cataplafme  fur  la  tête,  pour  amollir  & 
détacher  les  croûtes. 

A  près  huit  on  dix  jours  de  l'ufage  de  ce;  moyens, 
on  fait  des  lotions  fréquentes  fur  la  partie  malade , 
avec  une  diffoluiion  de  fix  grains  de  fublimé  cor- 
rofîf ,  &  d'autant  de  verdet  dans  deux  livres  d'eau. 
On  applique  même  fur  la  tête  des  compreftes  trem- 
pées dans  cette  liqueur.  On  continue  l'enfembledu 
traitement,  jufqu'à  l'entière  guérifon  ,  qui  arrive 
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plu?  on  moins  promptemenr,  fuivant  l'étendue  & 
l'ancienneté  de  la  maladie.  Journal  de  Chirurgie , 
Tome  5 ,  p.  243. 

THERAPEUTIQUE.  Therapeu- 
tice.  Partie  de  la  Chirurgie,  qui  traite  de  ce  qu'on 
appelle  communément  les  moyens  de  guérifon, 
c'eft-à-diré  ,  des  chofes  dont  il  faut  faire  ufage,  & 
des  règles  qu'il  faut  fuivre  pour  parvenir  à  détruire 
lei  caufes  des  maladies ,  ou  du  moins,  à  les  éner- 
ver, quand  on  ne  peut  remplir  cette;  pre'nière  rn- 
tention.  On  n'emploie  ces  moyens  qu'autant  qu'on 
découvre  entr'eux,  &  les  maux  auxquels  ils  doi- 
vent reméJier,  un  rapport  ou  liaifon ,  qui  annonce 
un  heureux  fuccès  ,  ainli  que  nous  l'avons  dit  à 
l'article  Indication.  Mais  encore  ,  pour  obtenir 
ce  fuccès ,  faut-il  les  employer  dans  l'ordre  &  la 
fucceffionqui  paroiffent  les  plus  convenables;  fans 
cetteattention  ,  les  moyens  les  plus  fûrs  &  les  mieux 
indiqués  manquent  leurs  effets ,  &  fouvent  devien- 
nent plus  nuifi'bles  que  le  mal  laiiTé  à  lui-même. 
Voye{  à  ce  fujet ,  l'article  Méthode. 

Les  moyens  de  la  Chirurgie  font  les  topiques ,  la 
main  ,  le?  machines  &  les  teftrutneW.  Les  topiques 
font  les  médicamens ,  les  fubfhnces  mêmes  les  plus 
limples ,  l'eau  ,  la  glace,  le  feu  ,  qu'on  applique  à 
Fextéritut  J  les  huiles  grafTesou  effentielles ,  dont 
on  enduit  les  patrie-.  La  main  faifit ,  empoigne  & 
opère  différens  efforts  utiles  >  pour  replacer  les 
parries  déplacées  dans  les  aberrations  d'organes, 
■féparer  un  membre,  &  opérer  une  division  ou  une 
extraction  quelconque. Elle  exécute  dans  certaines 
opérations  délicate;  des  procé  lé^dont  l'exacHiude 
dérive  ds  la  délicarefîe  des  doigts ,  &  de  leur  ex- 
trême agili'éon  fouplelfe,  &  dont  te  fuccès  ne  peut 
être  certain  qu'autant .  qu'ils  font  confiés  à  un 
homme  fort  exercé.  Les  machine;  fuppléent  aux 
mains  ,  quand  elles  ne  peuvent  convenablement 
agir  ,  foir  par  i'impQ,iTibiii;é  de  les  porter  fur  le  lieu 
même  du  mal  ,  ou  la  difficulté,  &  même  Pimpuif- 
fance  où  l'on  eft  de  les  faire  agir  avec  un  degré 
de  force  fuffifant  ,.pour  fatisfaire  à  des  vues  parti- 
culières. Les  inftrumens  font  un  des  derniers 
moyens  qu'on  doive  employer  ;  celui  qui  eft.  le 
plus  redouté  des  malades ,  &  néanmoins  celui  dont 
ils  aient  le  moins  à  craindre  ,  quand  ils  font  diri- 
gé; par  le  favoir  &  l'expérience.  On  les  a  tellement 
variés,  ainfi  que  le-  machines,  qu'on  a  tout  lieu 
cie  croire  que  l'abondance  en  cette  partie,  eft  en- 
core une  preuve  de  pénurie  pour  l'An;  car  celui- 
ci  confifte  moins  à  inventer  des  moyens  nouveaux, 
qu'à  les  faire  fervir,  à  corriger  ceux  qui  font  exif- 
tans,  &  qui  peuvent  auffi-bien  remplir  les  indica- 
tions que  tout  autre  qu'on  imaginera  „  &  qui ,  fon- 
cièrement n'agira  point  d'une  meilleure  manière. 
Le  bon  emploi  des  moyens  en  Chirurgie,  continue 
le  bon  Chirurgien;  mais  cet  emploi  demande  fou- 
vent  qu'on  lui  allie  les  moyens  médicaux  ,  &  c'efi 
alors  qu'on  pourroit  dire  ,  que  \h  pratique  devient 
commune  à  l'un  &  à  l'autre  Praticien.  Voye\  ,  pour 
de  plus  grands  éclairciffemens ,  le  Difcours  préli-  1 
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minaire  de  cet  Ouvrage  ,  &  les  articles  Chirur- 
gie &  Chirurgien.  (  M.  Petit-Radez.) 

THEVENIN.  (François)  Il  vivoit  vers  le 
commen;  ernent  du  fiècle"  di  rnier  à  Paris,  ville 
où  il  avoir  pris  naifTance.  Il  fut  Opérateur  & 
Chirurgien  ordinaire  du  Roi.  Il  pratiqua  beau- 
coup &  avec  diflinclion.  Il  n'a  rien  fait  paroître 
de  fou  vivant.  Parthon,  Chirurgien  Oculifte  , 
■  publia  fes  Œuvres  bien  après  lui,  fous  le  titre 
fuivant  ;  Œuvres  contenant  un  Traité  d:s  Opéra* 
dons  de  Chirurgie  ,  un  Traité  des  Tumeurs  &  un. 
Dictionnaire  det  mots  grecs^fervani  a  la.  Méde- 
cine, 1653,  Cnlkclama  ex  vtteribus  ,  dit  Haiier. 
Il  a  beaucoup  pris  de  -Paré*,  mais  il  eft  entré 
dans.de  plus  grands  détails  que  lui  fur  l'opé- 
ration ancienne,  celle  de  la  taille.  Il  prife  beau- 
coup l'opération  de  la  Eronchoromie  en  diffé- 
rentes circonftanceï  ;  quoique  ce  que  Thevenin 
1  dit  ne  foit  réellement  point  de  lui,  fes  afïer- 
tions  ont  pour  brfe  un  jugement  établi  fur  beau- 
coup de  méditations  que  la  lecture  des  Ameu;s 
lui   avoit  fait  faire  ;  il  a  porté   la  çpncifiçjn 
&  l'exactitude  dàns  ce  que  fes  devancier?  avoient 
exprimé  d'une  manière  foi t  d  fFufe.  Il  avoit 
puifé  cet  efprit  de  méihode  du  fdn  de  la  Fa- 
culté; il  s'en  vantoit  même,  fi  l'on  en  croit 
l'Editeur  cl  ■  fes  œuvres,  &  va  jufqu'à  avouer 
tenir  d'eux  fes  plus  grandes  connoiifances  ;  aveu 
bien,  fait  pour  le  faire  eftimer  &  que  peu  de 
Chirurgiens  oLcroienr  faire  dans  les  tems  actuels 
où  ils  cro}et;t  être  les  feuls  pofTelTeurs  de  leur 
Science  ;  ce  reproche  ne  tombe  que  fur  ceux 
de  notre  IVaiion  dont  ie  général  lit  peu.  Le  tems 
où  Thevenin  mourut  n'eft  pas  connu.  Devaux, 
dans  fon  index  funereus ,  dit  que  ce  fut  en  16^8  , 
cuoi;iue  dans  deux  approbations  des  Œuvres  de 
Thevenin  ,  l'une  du  4  Mars ,  &  l'autre  du  2.6 
du  même  mois  de  l'année  1657,  on  life  feû 
M.  Thevenin;  ain!i,  fuivant  Moréri ,  il  fuidroit 
mettre  f»  mort  en  1656.  {M.  P etit-Radez.) 

THLASEI.  Gfe&rii:.  Thlafis.  Terme  employé 
par  Hippociate  &  Grflien  pour  defigner  toute 
contu.ion  faite  dans  les  chairs  comme  fur  les 
os ,  par  tout  corps  moufle  &  dur  quelconque. 
Ils  nonimoient  frtiàen  la  même  contuiion  quand 
elle  formoit  un  creux  vers  fou  milieu.  Les  Au- 
teurs n'ont  confervé  le  Thlafis  que-dans  la  nomen- 
clature des  affections  du  crâne  à  ta  fuite  de  l'effet 
des  corps  extérieurs  portés  avec  fo  ce  fur  lui; 
&  encore  les  plus  fentes  ne  l'ont- ils  admis  que 
chez  les  jeunes  fujet1;  où  les  os  font  très-flexi- 
bles. Voyei  i'article  Tète.  (  playes  de  la  )  (ikf. 
Petit-  Radel.  ) 

THROMBUS,  de  6à"&c  un,  grumeau  de 
!ang.  Tumeur  formée  par  du  fang  épanché  & 
grumelé  fous  les  tégttrnens  en  conféquence  d'une 
faigme,  Lorfqne  l'épanchemcnt  tfi  peu  confidé- 
rable  qupjq'n'âffez  étendu,  on  lui  donne  le  nom 
d'ecchymofe.  Voye\  ce  mot. 

Le  Thrombus  dépend  quelquefois  de  ce  que 
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le  Chirurgien  a  totalement  coupé  la  veine;  mais 
beaucoup  plus  fréquemment  de  ce  qu'il  n'a  pas 
fait  l'ouverture  de  la  veine  fnfnfammerit  cor-^ 
refpondante  à  celle  des  tégumens.  Le  fang,  à 
ir.efure  qu'il  s'échappe  de  la  veine,  fe  répand 
entre  cuir  &  chair  dans  les  mailles  du  tiftli 
cellulaire  •,  &  cela  plus  ou  moins  vite  ,  & 
en  plus  ou  moins  grande  quantité,  fui  van  t  que 
la  rencontre  de  la  peau  gêne  plus  ou  moins  fa 
fortie.  Quelquefois  encore  ie  Thrombus  fe  forme 
après  la  faignée  lorfque  l'appareil  ordinaire, 
-ayant  été  mis  fur  l'ouverture  ,  le  rnalada  fe  l'en 
imprudemment  du  bras  dont  on  l'a  faigné  ,  fur- 
îout  h  l'on  a  fait  à  la  veine  une  très-grande 
ouverture. 

Cex  accident  n'eft  point  dangereux,  lorfque 
l'extravafarion  du  fang  eft  peu  considérable,  car 
on  la  réfout  très--aifément  pour  l'ordinaire  en 
appliquant  fur  le  Thrombus  une  compreffe  trem- 
pée dans  de  l'eau  fraîche.  Si  la  tumeur  eft  plus 
étendue  ,  on  recommande  de  mettre  du  fel  marin: 
entre  les  doubles  de  la  compreffe  mouillée.  On 
applique  auffi  avec  fuccès  fur  la  partie  de  l'eau- 
dt-vie,  ou  une  folution  du  fel  ammoniac  dans 
le  vinaigre. 

Quelquefois  le  Thrombus  détermine  une  in- 
flammation &  une  fuppuration  des  bords  de  la 
playe.  Lorfque  le  mal  eft  trè;-fuperficiel ,  on  fe 
contente  de  le  traiter  comme  un  léger  phlegmon, 
&  on  laifie,  comme  dans  le  cas  précédent,  à  la 
nature,  le  foin  de  diffiper  lépanchement  par 
î'aclion  des  vaifteaux  abforbans. 

Mais  lorfqu'il  y  a  beaucoup  de  fang  extravafé, 
on  ne  doit  point  compter  fur  la  réiokition  na- 
turelle de  la  tumeur,  le  Thrombus,  en  pareil 
cas ,  excite  prefque  toujours  une  inflammation 
qui  vient  à  fuppuration,  &  caufe  même  quel- 
quefois là  gangrène.  On  prévient  ce  malheur, 
en  ouvrant  une  iffue  au  fang  extravafé  par  des 
incifions  proportionnées  à  l'étendue  de  la  tumeur. 
Voyci  SaïGnée. 

THYMUS.  ExcroifTsnces  en  forme  de  verrue, 
qui  viennent  en  différentes  parties  du  corps, 
notamment  à  l'anus.  Le  Thymus  eft  toujours  un 
fytnptôme  ancien  de  la  maladie  vénérienne.  Voyc^ 
les  articles  Fies  &  Condylome.  (M.  Petit- 
Radez.) 

TjRE-BALLE.  Infiniment  qui  tire  fon  nom 
de  fon  ufage.  Il  y  en  a  de  plufieers  efpèces.  L'un 
eft  une  efpèce  de  vilebrequin  avec  une  pointe 
en  double  vi-,  appellée  par  les  Ouvriers  Mèche  , 
longue  de  cinq  ou  flx  lignes,  terminée  par  deux 
petits  crochets.  -Le  corps  de  ce  vilebrequin,  qui 
eft:  une  efpèce  de  poinçon,  eft  une  longue  rige 
d'acier,  ronde,  polie,  longue  d'environ  un  pied ; 
ion  extrémité  pofîérieiire  eft  une  vis  garnie  par 
le  bout  d'un  trèfle  ou  d'un  anneau  pour  fer^ir 
de  manche;  ce  poinçon  fe  me*  dans  une  canule 
dont  la  bafe  eft  un  ècrou  pour  recevoir  fa.  vis , 
&  qui  eft  affermie  fur  deus  traverfes  foutenues 
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par  deux  colonnes.  On  introduit  cet  infiniment 

dans  !a  p'aye,  la  vis  cachée  dans  la  canule  -,  &  , 
lorfque  l'extrémité  de  celle-ci  touche  la  balle, 
on  tourne  le  poinçon  pour  faire  enfoncer  la 
mèche  dans  ce  corps  étranger;. on  le  retire  enfuite 
doucement. 

L'on  ne  preferit  l'ufage  de  cet  infiniment, 
que  pour  les  balles  enclavées  dans  les  os:  mais, 
fi  le  corps  étranger,  au  lieu  d'être  une  balle, 
étoit, par  exemple,  un  morceau  de  fer,  tellement: 
enchàiîé  dans  1  os ,  qu'aucun  des  inftrumens  coh- 
frerés  pour  l'extracliôn  des  corps  étrangers,  ne 
pût  avoir  de  prife  fur  lui  ,  on  voit  bien  que 
celui-ci  ne  pourroit  pas  le  percer;  en  pareil 
cas,  on  pourroit ,  dans  quelques  circonftances , 
trépaner  l'os  aux  parties  voifmes  du  corps,  & 
paft'er  deflbus  celui-ci  des  élévatoires  ou  d'autres 
inftrumens  pour  l'enlever. 

On  a  imaginé  un  autre  Tire*balle  à-peu-près 
femblable  au  précédent  ,  mais  dont  au  lieu  de 
mèche,  l'extrémité  antérieure  de  la  tige  eft  di- 
vifée  en  trois  lames  minces,  élafliques,  longues 
de  quatre  pouces,  recourbées  en-dedans  &  polies 
en-dehors;  elles  forment  chacune  une  petite 
cuillère;  en  tournant  la  \is,qui  eft  au  bas  de 
ia  tige  de  gauche  à  droite,  en  fait  écarter  les 
trois  cuillères,  en  la  tournant  de  droite  à  gauche , 
on  les  fait  rapprocher  l'une  de  l'autre,  &  1  inf- 
trument  fe  ferme;  il  doit  être  fermé  quand  on 
l'enfonce  dans  la  playe/,  lorfqu'on  touche  la 
balle  ,  on  l'ouvre  doucement ,  on  embraffe  le 
corps  étranger  avec  les  cuillères,  ot  on  le  re- 
lire après  avoir  un  peu  refermé  l'infiniment* 
Voyei  les  Planches. 

Ce  Tire-halie  spproche  fort  de  celui  qui  fe 
nommoit  Alphonfin.  ('Voyei  ce  mot.)  Mais  il 
n'avoit  point  de  canule;  les  trois  cuillères  fe 
fermoient  par  le  moyen  d'un  anneau  coulant, 
en  le  pouffant  en  avant,  &  s'ouwoient  en  ie 
retirant.  La  partie  cave  des  cuillères  étoit  garnie 
de  dents  pour  mieux  faiftr  les  balles. 

Les  becs  de  grue ,  de  canne  ,  de  corbeau  , 
font  pareillement  des  efpèces  de  Tire-balle. 

L'ancienne  Chirurgie  ,  qui  n'avoit  point  en- 
core apperçu  la  nécefiîté  d'agrandir  les  playes 
d'armes  à  feu  par  les  incifions  &  contr'ouvertutes 
convenables,  avoit  beaucoup  multiplié  les  ef- 
pèces de  Tire- balles  dont  l'ufage  eft  aujourd'hui 
prefque  abandonné. 

TIRE-FOND.  Infiniment  dont  quelques  per- 
fonnes  fe  fervent  pour  enlever  la  pièce  d'os  fciée 
par  le  trépan,  lorfqu'elle  ne  tient  plus  que  fbi- 
blemenr.  Cet  infiniment ,  comme  on  le  peut  voir 
dans  les  Planches  qui  ont  rapport  à  l'opération 
du  trépan,  a  environ  trois  pouces  de  long,  & 
peut  être  divifé  en  trois  parties  ;  le  milieu  eft 
une  tige  d'acier  de  quatorze  lignes  ,  plus  ou 
moins  ornée  au  gré  de  l'Ouvrier.  La  panie  fupé- 
rieure  eft  un  anneau  qui  fert  de  manche  à  Tin^r. 
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f rnment  ;  la  partie  inférieure  eft  une  double  vis 
de  figure  pyramidale  qu'on  appelle  commune-" 
ment  mèche-,  elle  a  neuf  lignes  de  longueur,  & 
fa  bafe  peut  avoir  qu:,tre  lignes  de  diamètre. 

Lorfqu'on  veut  fe  fervir  de  cet  infirument,  il 
faut,  dés  qu'on  a  jugé  à  propos  d'ôter  fa  pyra- 
mide de  ia  couronne,  introduire  là  mèche  dans 
le  trou  formé  par  le  perfoiaiif.  On  tient,  avec  le 
pouce  &  le  doigt  indice  de  la  msin  droite  l'an- 
neau qui  fert  de  manche  au  Tire-fond-,  enfuite 
le  pouce  &  l'indLe  de  la  main  gauche  appuyés 
du  côté  du  trou,  on  tourne  doucement  jufqu'à 
te  qu'on  fente  que  la  mèche  tienne  avec  fer- 
meté. On  retire  le  Tire-fond  en  détournant  -,  & 
on  achève  de  feier  l'os  avec  la  couronne  jufqu'à' 
ce  qu'il  vacille.  On  introduit  alors  la  vis  du 
Tire-fond  avec  les  mêmes  mefures  que  nou> 
venons  de  preferire  dans  le  trou  qu'elle  s'efi 
formé  dans  l'os.  Par  ce  moyen,  on  ne  rifque 
pas  d'enfoncer  la  pièce  d'os  fur  la  dure-mère, 
on  l'enlève  au  contraire  perpendiculairement, 
en  donnant  de  petites  fecouiïes  pour  rompre 
les  fibres  offeufes  qui  la  tiennent  encore  attachées. 

On  peut  convenir  avec  les  Partifans  de  cet' 
infirument  qu'il  n'efi  point  dangereux  lorfqu'on 
fait  bien  s'en  fervir  ,  mais  il  eft  inutile.  Si  la 
pièce  d'os ,  qu'on  fe  propofe  d'enlever ,  étoit 
tropadhérente,  le  Tire -fond  emporteront  la  table 
externe  ,  comme  il  eft  arrivé  plufieurs  fois  ;  ce  qui 
qui  rend  ht  fuite  de  l'opération  plus  difficile. 
Si  l'on  ne  fait  ufage  du  Tire-fond  que  lorfque 
là  pièce'  d'os  ne  tient  prefque  plus ,  on  peut 
fe  difpenfer  de  cet  infirument  ^  car,  avec  une 
feuille  de  mirthe,  le  manche  d'un  feapel  ou 
-l'extrémité  dune  fparule  qui  a  la  figure  d'un 
dé  atone,  on  enlève  très-facilement  Li  pièce 
.fciée  pir  la  couronne  de  trépan.  Article  extrait 
de  l'ancienne    Encyclopédie.    (M.  P  e  i-  i  t- 
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TIRE- TETE.  Infirument  deftiné  à  retirer 
la  tête  d'un  enfant,  dans  le  cas  où  celui-ci 
étant  déjà  forii ,  il  y  a  eu  ce  qu'on  appelle  com- 
munément décolat  on.  Comme  auffi  dans  celui  où 
la  tête  paflant  la  première,  éprouvetoit des  dif- 
ficultés inlurmomabies  à  traveTer  le  détroit  du 
bafiin.  On  fe  fervoit,  dans  les  premieis  rems  des 
accouchunens  ,  d'inftrum«ns  n  anchans  &  de  cro- 
chets qu'on  appliquoit  fur  ie  crâne  ,  dans  l'in- 
tention de  le  vuider  ou  de  l'attirer  à  foi  avec 
la  plus  grande  force  -,  ce  qu'on  piatiquoit  fans 
crainte  toutes  les  fois  qu'on  avoii  des  fignes  cer- 
tains que  Hçnfant  étoit  mort ,  mais  non  point 
fans  quelque  danger  pour  la  mère.»  dont  les  par- 
ties éprouvoi-rit  de  plus  ou  moins  grandes 
contuiïons.  En  général ,  lapratique  des  Anciens 
^toit  meurtrière  en  pareil  cas-,  &  l'impoffibiiité 
d'établir  av.ee  .certitude  fi  l'enfani  eft  vivant  ou 
mort,  les  faifoit  tomber  dans  des  erreurs  bien  fu- 
neftesà  l'humanité.  C'efi  ce  qui  efi  prouvé,  entre 
Émues,  par  l'opération  fuivante  du  Saviard.  Cet 
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Atiteurdic  qu'un  Chirurgien  dont  iî  a  la  délica- 
teffe  de  taire  le  nom  ,  ayant  été  mandé  pir  una 
fage-  femme,  pour  tirer  un  enfant  qui  éroit  de- 
puis fix  jours  au  paffage  ,  &  qu'il  crt.t  mottpar 
plufieurs  fignes  des  pins  effentiels  qu'on  ait  pour 
s'en  convaincre  ,  il  arriva  cependant  qu'ayant  ou- 
verr  avec  fon  bilioini  les  té^umens  <&  les  mem- 
branes qui  rempliffent  l'efpace  non  encore  offifié 
à  l'endrou  de  la  commiffiire  des  os  pariétaux  avec 
le  coronal ,  qu'on  nomme  vulgairement  la  fon- 
taine de  la  tête,  il  arriva  qu'avant  ouvert  cet  en- 
droit avec  un  billouri ,  gliffé  fon  crochet  pair 
cette  ouverture ,  &  l'ayant  attaché  à  l'un  des  pa- 
riétaux, il  tire  l'enfant  qui  fe  mit  à  crier  for- 
tement ,  tout  biefie  qu'il  étoit  de  cette  grande 
piaye ,  par  laquelle  il  fortoît  plus  gros  qu'un 
œuf  de  la  fubliance  du  cerveau  ,  ce  qui  fit  un 
Ipeclacle  très- cruel  aux  yeux  des  affiftans,  & 
très  -  mortifiant  pour  le  Chirurgien. 

Mauriceau  crut  trouver  un  moyen  d'éviter  une 
grande  partie  des  inconvéniens  quiaccompagnoient 
la  pratique  reçue  de  fon  tems ,  en  inventant  le 
premier  l'infirument  qu'il  appelle  Tire- tête  ,  & 
dont  on  trouvera  la  figure  &  l'explication  dans 
les  P, anches  qui  ont  rapport  à  cet  article.  Mais 
cet  infiniment  a  le  même  inconvénient  que  les 
crochets-,  car  il  faut,  pour  s'en  fervir  avec  fruir , 
commencer  par  fendre  le  crâne  avec  un  bifionri 
ordinaire,  ou  avec  un  de  fer  de  pique,  tranchant  des 
deux  côtés  ,  qu'il  avoit  imaginé  à  deffein  de  frire 
une  ouverture  au  crâne  de  l'enfant ,  à  l'endroit  des 
fontanelles,  pour  donner  paffage  à  une  petite 
plaque  ronde  d'acier ,  attachée  dans  fon  centre 
par  ie  moyen  d'une  charnière  à  une  tige  auffi 
d'acier  ,  qui  a  à  fon  autre  extrémité  des  pas  de 
vis ,  auquel  on  adapte  un  écrou  ailé  ,  pour  qu'on 
puille  le  tourner  aifément  avec  les  doigts,  fans 
avoir  befoin  d'autre  tourne-viî  ;  outre  cette  pièce  , 
il  y  en  a  une  autre  qui  efi  un  tuyau  ou  canule 
d'acier,  C)lindrique,  qui  porte  à  une  de  fes  ex- 
trémités une  plaque  pareille  à  la  précédente,  & 
qui  a  deux  petits  enfoncemens  fur  une  de  fes 
faces  defimées  à  recevoir  deux  éminences  qui  font 
à  l'autre  plaque.  Po^r  fe  fervir  decet  infiniment, 
Mauriceau  introduifoit  dans  le  crâne  de  l'enfant  , 
par  l'ouverture  qu'il  yavo:t  pratiquée  >  la  plaque 
mobile  du  corps  de  cet  infirument ,  en  la  pré- 
femant  par  fa  circonférence  ,  dans  le  fens  où  il 
avoit  incifé  le  crâne -,  enfuite  l'ayant  placée  traaf- 
vcrfakinent  par  -défions  les  pariétaux  ,  ilenfiloit 
la  canule  armée  de  fa  plaque  ,  qu'il  appliquoit 
fur  le  cuir  chevelu .  Alors ,  au  moyen  de  l'écrou 
aîlé  qu'il  tournoit  à  l'extrémité  inférieure  de  la 
tige  de  l'inftrumemt,  il  faififlbit  toutes  les  parties 
qui  fe  ttouvoient  entre  deux  -,  favoir  ,  le  finciput 
ou  vertex.  Mais,  pour  peu  qu'on  faffe  d'attention 
il  fera  aifé  de  voir  que  ii  la  tête  offre  la  moindre 
réhftance ,  on  emportera  lapièce  dans  leserforts 
qu'on  fera  néceifué  de  faire  ,  fur  -  tout  quand 
l'application  de  l'infirument  a  lieu  fur  la  tête  de  l'en* 
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fant  mort  depuis  quelque  tems,  &  qu'elle  réfifîera 
encore  moins  s'il  n'eft  pas  à  terme,  quoiqn'en 
difelbn  Auteur,en  rapportant  plnfieurs  exemples 
de  fuccès  dans  Ces  opéraiions  :  c'efi  ce  qui  efi  plus 
que  prouvé  dans  un  Mémoire  de  Journsin,  lu  à 
l'Académie  RoyaledeChirurgie,  vers  le  milieu  de 
ce  lîècle.  Le  Tire-tête  de  Fried  efl  dans  le  même  cas 
que  celui  de  Mauriceau,  &  c'eft  ce  qu'avoue  fon 
Auteur  lui-même  dans  un  Traité  d'Accouche- 

•  mens,  imprimé  à  Halle,  en  1746  >  par  les  foins 
de  Bohèmer.  Mënard  donne  la  figure  d'un  inf- 

•  trument  dont  l'idée,  dit  Levret ,  paroît  être 
prife  d'après  la  pince  droite  &  en  bec-de-canne 
de  la  Motte.  Ménanl  l'a  fait  couder,  raccourcir 
&  caneier,  c'eft-à-dire  ,  qu'il  lui  a  donné  une 
figure  de  tenailles  dentelées  qui  a  les  ferres  re- 
courbées. Il  donne  aufîi  celle  d'un  inlîrument 
pointu  &  tranchant  fait  en  fer  rie  lance,  &  affez 
fembiable  à  celui  que  propofe  Mauriceau  pour 
le  même  ufage.  il  s'en  fefï  pour  ouvrir  le  ciâne 
&  faire  parier  fes  tenailles  avec  Iefquelles  il  pré- 
tend tirer  l'enfant  par  la  tête  tn  pinçant  ks  os 
du  crâne  &  les  tégumeos.  Mais  cet  infiniment 
n'a  pas  plus  d'avannge  que  le  Tire- tête  deMau  - 
riceau  ,  &  en  a  tous  Us  inconvériens.  A  peu-près 
dans  le  même-tems,  Aimand  inventa  un  réfeau 
de  foie  peur  tirer  la  tête  d'un  enfant  iéparée 
du  corps  &  refiée  feule  dans  la  matrice.  Ce 
réfeau  a  neuf  pouces  de  diamètre,  il  elt  garni 
à  fa  circonférence  de  quatre  rubans  attachés  à 
quatre  points  oppofés.  Ce  réfeau  le  froi.ee  en 
forme  de  bourfe  au  moyen  de  deux  cordons  qui 
en  font  le  tour.  Au  bord  extérieur  de  la  circon- 
férence,  il  y  a  cinq  anneaux  de  foie  dans  Itf- 
quels  on  loge  les  extrémités  des  doigts  pour  tenir 
Je  réfeau  étendu  fur  le  dos  de  la  main,  Pour 
fe  fervir  de  a  ne  machine,  il  faut,  fuivant  l'Au- 
teur, introduire  dans  la  matrice  la  main  graiflée 
&  munie  de  ce  réfeau.  On  tire  un  peu  les  tu- 
bans  pour  l'étendre,  on  enveloppe  la  tête,  on 
dégage  fis  doigts  des  anneaux  -,  on  renie  dou- 
cement fa  msin ,  on  (erre  les  cordons  pour 
faire  froncer  la  machine  comme  une  bourfe  & 
quand  la  tête  efl  bien  envelopéc,  on  îa  tire  -hors 
de  la  matrice.  Ce  moyen  ,  bbférve  Levet:,  efl 
plutôt  un  produit  de  l'imagination  que  de  l'ex- 
périence. En  effet  ,  s'il  étoit  rnTible  d'aller 
coëfftr  la  têre  d'un  enfant  avec  ce  réfeau,  quelle 
difficulté  pourroit  on  rencontrer  en  tentant  de 
la  tirer  fans  ce  feconrs  ?  &  fi  le  jeu  de  la 
main  n'efl  pas  libre  dans  la  matrice,  il  ne  fera 
pas  pofiible  de  faire  ufage  de  ce  réfeau.  AutTi, 
malgré  cette  belle  invention,  a-t-on  ërfe  réduit 
jufqu'à  préfent  à  la  dure-néetliité  de  fe  fervir  de 
crochet,  foutes  les  fois  que  la  main  a  été  infnffifante. 

Levret  a  fait  confiruire  un  infiniment  qu'il  dtftins 
particulièrement  à  tirer  la  tête  Iéparée  du  corps,  & 
refiée  feule  dans  la  matrice.  Il  en  donne  une  deferip- 
tion  très  -  détaillée  dans  un  Onviage  ,  intitulé  ; 
Obfervations  Jur  les  caufes  &  accidens  de  plujîeurs 
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Acccuchemens  laborieux ,  &c.  Ce  nouveau  Tire-- 
fête,  qu'on  peut  voir,  comme  celui  de  Mauriceau  , 
dans  les  Planches  qui  ont  rappott  à  cet  article, 
efi  èompofé  de  trois  branches  d'acier  ,  plates  , 
flexibles  &  faifant  refibrt ,  longues  d'environ  un 
pied,  large  de  iîx  lignes,  plus  minces  à  leur  fin 
qu'à  leur  bafe,  où  elles  font  percées  de  deux 
trous  &  courbées  convenablement.  L'union  de 
ces  ttois  branches  fe  fait  par  leur  extrémité  anté- 
rieure ;au  moyen  d'un  axe  qui  a  une  tête  horizon- 
tale foimé  en  goutte  de  fuif  très-iiffe,  &  l'autre 
bout  duquel  efl  en  vis  pour  entrer  dans  un  petit 
écrou  fait  aufiî  en  gomte  de  fuif.  Ces  trois  branches 
font  montées  par  kur  bafe  fur  un  arbre-,  c'efi  un 
cylindre  d'acier  de  deux  diamètres  différens.  Les 
deux  tiers  de  ia  partie  inférieure  font  d'un  moindre 
diamèire,  mais  deux  viroles  d'acier  qui  fe  mon- 
tent demis  en  font  un  cylindre  égal,  dont  la 
partie  fupérieurea  une  entaille  percée  de  deux  trous 
taraudés  ,  pour  recevoir  deux  vis  à  tête  plate  qui 
y  fixent  la  bafe  de  la  première  brancha ,  &  qui 
efi  la  plus  courte.  La  féconde  branche  monte 
fur  la  virole  qui  occupe  le  milieu  de  l'arbre,  & 
par  conléquent  un  peu  plus  longue  que  la  pre- 
mière, &  la  troilïôme  finit  à  la  virole  inférieure 
par  deux  vis,  comme  la  féconde  branche  à  l'a 
virole  fupérieure.  Une  de  ces  vis  efi  a  tête  plate, 
&  l'autre  a  une  tête  longue  ,  olivaire  &  canelée. 
La  vis  à  tête  efl  a  droite  à  la  féconde  branche, 
&  à  gauche  à  la  troifième',  ces  vis  font  en  même- 
tems  des  pièces  de  pouces  su  moyen  de  quoi  on  fait 
tourner  ces  branches  avec  les  viroles ,  fur  iefquelles 
elles  font  montées.  Pour  fixer  la  progreffion  de 
ces  deux  branch.  s  de  ch  . que  côté  à  un  tiers  de 
circonférence  du  manche  ,  chaque  vis  à  tête  oli- 
vaire déborde  intérf  urernent  la  virole  &  entre 
clans  un  petit  foffé  crenféfurun  tiers  de  l'étendue 
circulaire  de  l'arbre.  Cet  arbre  fe  monte  à  vis 
fur  une  tige  d'acier  qui  paffe  à  travers  d'un 
manche  d'ébène  ,  &  qui  efi  fixé,  à  fon  extré- 
miré  par  une  vis  qui  entre  dans  le  bout  taraudé 
de  la  tige.  Pour  faire  mieux  comprendre  le  jeu 
de  cet  iuflrumenr ,  nous  allons  en  donner  l'expli- 
cation particulière.  Quoique  cet  infiniment  pa- 
roiffe  fort  compefé,  il  efl  néanmoins  très  fimple. 
Pour  s'en  fervir,  on  le  graiffera  avec  du  beurre  ou 
autre  cotps  onctueux-,  on  portera  le  doigt  index 
de  la  main  gauche  i;  férienremi  nt  dans  l'orifice 
de  la  matrice ,  &  l'on  introduira  fur  lui  l'extré- 
mité  rie  l'inllrument  fermé  par-de-là  la  têre  de 
l'enfant  ,  comme  on  conduit  un  algali  dans  la 
veille  en  fendant  par-cleffus  le  ventre.  On  fera 
gliffer  enfuite  la  branche  fur  la  tête  d'un  côté  ou 
de  l'autre  ;  pour  mettre  la  partie  extérieure  dss 
branches  toujours  réunies  fous  l'os  pubis ,  on  les 
dégagera  alon  à  droite  &  à  gauche,  &  le  déve- 
loppement des  branches  formera  un  fphéroïde 
ouvert,  lequel  embrafléra  la  tète  du  fétus,  qu'on 
tirera  avec  beaucoup  de  fermeté.  On  peut  lire, 
dans  cet  Aweur  ,  les  avantages  &  l'effet  de  1» 
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Conftruclion  de  cet  inftrujmeity.  Extrait  de  Tan- 
'  tienne  Encyclopédie.  Hippocrate  avoii  imaginé  , 
pour  remplir  les  rriêmêi  vi  es  ,  deux  ero<hets 
%'ui  tencitnt  chacun  à  une  tige  commune  au  moyen 
de  deux  chaînes  très-flexibles  ,  &  on  peut  voir 
dans  les  Planches  auifi  bien  que  le  ployant 
imaginé  par  Grégoire  j  mai>  i'ufage  bien  réfléchie 
du  forceps,  rend  l'empioi  de  ces  moyens  iingu- 
liéremcnr  rare.  (M.  Petit-Ravei  ) 

TOLET.  (François.)  Il  vivoit  au  <lix  -  teprième 
fièele.  11  fut  Dilcipie  de  Jonnor,  célèbre  Litho- 
tomifle  ,  dont  parle  Dioni=.  Il  fut  reçu  Maure 
Chirurgien,  juré  a  Paris-,  &  enfuite  il  s'appliqua 
à  la  ptatique  de  l'opérarion  de  la  taille.  Les 
fuccès  qu'il  eut  lui  valurent  le  titre  d'Opérateur 
du  Roi  pour  la  pierre.  Il  eut  le  même  titre  pour 

I  hôpital  de  la  Charité  des  hommes.  Tolet,  pen- 
dant toute  fa  \  ie,  jouit  de  la  plus  grande  réputation. 

II  publia,  en  1681,  l'Omrage  qui  fuit  :  Traité  de 
la  Lithotomie  ou  de  V 'extraction  de  ta  Pierre  hors 
de  la  vejjïe,  in— il,  11  y  en  eut  pluiieurs  éditions 
&.  traductions.  L'Auteur  y  explique  fes  idées 
fur  la  formation  de  la  pierre  à  lentour  d'une 
efpèce  d'aiguillette  de  fer  qui  lui  ferv  oit  de  tuyau  , 
dune  balle  de  plomb,  &c.  Il  fait  mention  d'un 
calcul  qui  fe  forma  dans  le  ferotum  &  acquit 
le  volume  d'un  gros  œuf;  il  parle  d'un  autre 
qui  fe  prolongeoit  jufque  dans  le  canal  de  l'urètre. 

|  11  annonce  que  l'on  difiingue  difficilement  le 
calcul  enkyflé  d'avec  le  lareome  de  la  veille, 
que  le  cathéter  trompe  fouvent  dans  l'ex  - 
ploration  du  calcul  j  il  loue  l'opération  par 
le  haut-appareil  &  la  pondion  de  la  velfie  par- 
demis  le  pubis  ;  il  remarque  que  les  calculs  iué  - 
ga;ix  &  remplis  (Tuf péri  tés  font  ordinairement 
petits  &  uniques.  Toutes  les  obfer\  ations  &  pro- 
cédés de  l'Auteur  font  fendues  plas  claires  par 
un  grand  nombre  de  planches  où,  ce  qui  a 
rapport  aux  infbumens  ,  eft  allez  bien  traité. 
Tolet  mourut,  en  1724,  âgé  de  77  ans.  {M. 
Peti t-Radee.  ) 

TOPHUS.  Gonflement  calleux  qui  attaque 
particulièrement  la  fubitan'cè  d'un  os  ou  le  pé- 
riode qui  le  recouvre.  Voye{  les  articles  Exos- 

TOSE  &  PÉRIOSTOSt.   (  M.  P ÎTIT-RADEL.) 

TOPIQUfS  de  To*«  ,  ti«Ù.  O.t  appelle  më- 
dicamens  topiques ,  tous  ceux  çp'on  applique 
extérieurement  fur  diverfes  parties  du  corps  ; 
par  oppofition  aux  remèdes  internes  qui,  pour 
l'ordinaire,  agill'ent  d'une  manière  plus  générale 
fur  tout  le  fyftème  animal.  On  regarde  vulgai- 
rement l'adminiftration  des  Topiques  comme 
étant  du  refTort  de  la  Chirurgie,  &  celle  des 
remèdes  internes  comme  appartenant  aux  Méde- 
cins. Mais  quoique  cette  diftribution  foit  fondée 
jufqu'à  un  certain  point,  le  plus  léger  coup-? 
d'oeil,  fur  les  maladies  appellées  Chirurgicales, 
fera  voir  que  le  fecours  <Jes  remèdes  internes 
l\  cfi  quelquefois  de  la  plus  grande  utilité  pour  ' 
leur  guérifonj  &  que  fouvent  l'on  ne  vient  à  ( 
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bout  de  bien  des  maladies,  dont  le  traitement 
eft  dévolu  aux  Médecins,  qtie  par  le  moyen  de 
ffiédicarnerïs  Topiques. 

On  verra,  à  l'article  médicament,l'énumération 
de  tous  les  moyens  dont  on  fait  ufage  pour 
agir  fur  l'extérieur  du  coips  dans  l'intention 
de  guérir  les  maladies  qui  peuvent  être  attaquées 
de  crtte  m  inière;.' On  peut  confulrer  aulh  les 
articles  Cataplasmes,  Caustiques,  Cérats, 
Emolliens  ,  Emplâtres,  Fomentations, 
Moxa,  Oivguens,  Vésicatoires,  &e.  Quant 
aux  mages  des  Topiques  &  aux  cas  où  ils  font 
indiqués ,  nous  en  avons  parlé  dans  la  plupart 
des  articles  de  ce  Diétionnaire ,  &  nous  n'en- 
trerons ici  dans  aucune  difcufiïoh  à  cet  égard. 

TORM^NTILLE.  Tormemilia  ereâa.  Linn. 
La  racine  de  cette  plante  efi  fortement  aiirin- 
gente  &  employée  quelquefois  fevus  ce  point 
de  vue  pour  ies  affections  réfuitantes  de  l'aioni» 
de  certaines  parties.  On  s'en  fert  dans  les  cata- 
plafmes  allringens  defiinés  à  ê:œ  appliqués  dans 
les  cas  de  chênes  de  l'anus  ou  du  vagin  ;  on 
en  fait  des  gargaiifmes  pour  ceux  de  prolonge- 
ment de  la  luette  ou  de  feorbut  des  gencives  ; 
on  en  prépare  des  fomentations  pour  le  relâche- 
ment des  articulations  après  les  foulures ,  &c. 

TORTICOLIS.  Col  de  travers.  Maladie  qui 
fait  pencher  ia  tête  de  cô'.é.  Les  Anciens  n'en 
onr  point  parlé  ;  les  Modernes  l'ont  appellée 
Caput  obflipum ,  dénomination  employée  par  les 
meilleurs  Auteurs  latins  pour  hgnifier  la  tête 
penchée,  il  ne  faut  pas  confondre  le  Tortico'is 
permanent  avec  la  teniion  &  la  roideur  du  col 
occalionnée  par  une  afFeéHon  rhumattfmale  fur. 
cette  panie ,  ni  avec  le  penchement  de  fêre  qui 
efi  -tin  effet  de  la  mauvaife  difpolition  des 
vertèbres. 

Tulpras ,  Savant  Médecin  d'Amfterdam  ,  au 
milieu  du  dernier  fiècie,  rapporte  l'hiftoire  de 
la  guérifon  d'un  enfant  de  douze  ans  qui,  dès 
fon  plus  bas-âge,  pot  toit  la  tète  penchée  fur 
l'épaule  gauche ,  p3r  la  contraction  du  mufcle 
fealène -,  onavoit  envaineffayé  des  fomentations 
pour  relâcher  les  parties  dont  la  roid:ur  &  la 
corrugation  caufoient  la  maladie-  les  colliers 
de  fer  n'avoient  pu  parvenir  à  redrefîer  la  tête; 
il  fut  décidé,  dans  une  conlultation  faite  par 
l'Auteur  avec  deux  autres  Médecins  très-habiles, 
qu'on  commatroit  l'enfant  aux  foins  d'Ifaac  Min- 
nius ,  Chirurgien  très-renommé,  qui  avoit  opéré 
avec  fuccès  dans  plufLurs  cas  de  la  même  efpèce. 
Il  forma  d'abord  une  grande  efearre  par  l'appli- 
cation de  la  pierre  à  cautère-,  il  coupa  enfuite 
avec  un  biflouri  le  mufcle  qui  tiroit  la  tète-,  mais 
Tulpius  qui  fait  un  tableau  affez  embrouillé 
de  cette  opération,  remarque  qu'elle  fut  pra- 
tiquée avec  beaucoup  de  lenteur  &  de  peine  ; 
effet  de  la  timidité  &  de  la  circonfpection  avec 
lefquelles  on  agilToit  dans  la  crainte  de  bleffer 
les  artères  &  les  veines  jugulaire:. 
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L'Auteur  défappmuve  ce  procédé,  &  confeilla 
à  ceux  qui  voudront  courir  les  nafârus  d'une 
opération  auffi  daagereuie  de  rejetter  l'tifage  pré- 
liminaire du  caufiique  qui  a  caufé  au  malade  des 
douleurs  inutiles ,  qui  ne  lui  en  a  point  épargné 
dans  l'opération  ,  &  ,  dont  l'effet  a  été  miifible 
en  dérobant  à  la  vue  de  l'Opérateur  le;:  parties 
qu'il  devoit  divifer  •,  & ,  en  les  rendanr  plus  diffi- 
ciles à  couper  ,  il  ajoute  des  conleils  à  ces  ré- 
flexion?-, il  faut,  dit-il  ,  prendre  les  précautions 
convenables  pour  que  l'opération  ne  foit  point 
funefte  &  ne  pas  la  faire  à  différentes  rèprifes^ 
mais  couper  d'un  (eul  coup  le  mincie  avec 
ioute  l'attention  qu'exige  une  opération  de  cette 
nature. 

Job  à  Méckren  ,  Chirurgien  d'Amfterdam ,  qui 
a  donné  un  excellent  recueil  d'obfervations  mé- 
dico  -  Chirurgicales  ,  parle  aiuTi  de  l'opération 
convenable  au  Torticolis  qu'il  a  vu  prariquer 
fous  fes  yeux  chez  un  enfant  de  quatorze  ans. 
Le  tendon  du  mufcie  fterno  -  maftoï dien  fut  coupé 
d'un  feul  coup  de  cifeaux  très-tranchans ,  avec 
une  adreffe  fingulière  par  un  Chirurgien, nommé 
ï'iurianus,  &  ,  fur-le-champ ,  la  tête  fe  rcdrelfa 
avec  bruit.  L'Auteur  donne  l'extrait  de  la  cri- 
tique de  Tulpius  fur  l'opération  décrite  plus 
haut  pour  faire  conno*tre  qu'on  avoit  profilé 
de  fes  remarques. 

Beaucoup  plus  récemment  M.  Sharp,  célèbre 
Chirurgien  de  Londres,  regardant  le  Torticolis 
comme  dépendant  le  plus  ordinairement  de  la 
çontraclion  du  mufcie  fierno-maiioïdien ,  a  pro- 
pofé  la  feclion  de  ce  mufcie  toutes  les  lois  que 
la  maladie  pounoit  être  rapportée  à  cette  caule, 
pourvu  cependant  que  le  vice  ne  fût  pas  très- 
ancien  &  fur-tout  ne  vînt  pas  de  l'enfance-,  car, 
dit-il,  il  feroit  impoiîîble  démettre  la  tête  dans 
une  lituation  droite,  fi  l'accroiffement  des  ver- 
tèbres s'étoit  néceffairement  fait  de  travers.  Voici 
l'opération  qu'il  décrit  pour  les  cas  où  elle  fera 
praticable.  Ayant  placé  le  malade  fur  une  table, 
on  coupe  la  peau  &  la  graiffe  par  une  inciiion 
tranfvetfale ,  un  peu  pins  grande  que  la  largeur 
du  mulcle,  &  qui  foit  environ  au  tiers  de  fa 
longueur  depuis  la  clavicule.  Enûiiie^paiTanr  avec 
circonfpccl  on  un  biflouri  à  bouton  par-defTous 
le  mufcie,  on  tire  en-dehors  cet  inlirument  & 
l'on  coupe  aisfi  le  mufçje.  On  remplit  enfuife 
la  playe  avec  de  la  charpie  sèche,  pour  en  finir, 
le;  lèvres  féparées  avec  le  fecours  d'un  bandage 
propre  à  foutenir  la  tête  -,  ce  que  l'on  conti- 
nuera pendant  tout  le  traitement  qui  eff  pour 
l'ordinaire  d'environ  un  mois. 

Suivant  cet  expjfé  de  M.  Sharp ,  cette  opé- 
ration fembleroit  être  affez  commune,  cependant 
fî  l'on  fait  réflexion  à  la  nature  ,  &  aux  caufes 
de  la  maladie,  &  a  fes  différences  qui  réfultent 
de  ce  qu'elle  eft  récente ,  ou  ancienne  &  habi- 
tuelle ,  confiante  ou  périodique ,  idiopathique 
©il  lympatique.,  provenant  de  fpafme  ou  fimple- 
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ment  de  la  paralyfie  des  mufcles  antagonistes  i 
enfin  ,  ri  l'on  fa  fouvient  que  d'autres  mufcles 
que  le  fîerno^mafioidun  peuvent  ê're  attaqués, 
on  conviend.a  que  les  cas  favorables  &  cette 
opération  ne  doivent  que  rarement  fe  préfenter. 
Quant  à  la  manière  de  l'exécuter,  M.  fk-ll  re- 
garde la  méthode  propose  par  M.  SI  arp  comme 
dangereufe  à  caufe  du  rifque  auquel  eMe  expofe 
l'opéfa'eur  de  couper  des  vaiffeaux  -fanguins 
coniidtrabies  ;  il  croit  qu'il  feroit  plus  prudent 
do  dhikr  le  mufcie  par  des  coups  de  biflouri 
ménagés  avec  foin  ,  &  de  continuer  peu-à  peu 
l'incifion  jufqu'à  ce  qu'elle  eût  toute  la  profon- 
deur néceiî'aire. 

Mais,  quoique  le  Torticolis  puiffe  être  quel- 
quefois occafionné  par  la  contraélion  du  mufcie 
flerno-mafioïdien ,  cela  n'tfï  rien  moins  que 
fréquent  -,  il  efi  beaucoup  plus  ordinaire  de  le 
voir  rèfuïrër  de  quelque  affection  des  régumens. 
M.Louis  a  coupé  avec  fuccès  des  bridas  delà  peau 
qui  te  noient  la  tête  de  côté  de  puis  bien  des 
années,  à  la  fuite  des  brûlures  du  coi;  il  a  vu, 
dit -il,  de  ces  brides  qui  auroient  pu  en  impofer 
pour  le  mufcie  mafto'idien, 

On  lit,  dans  les  Gbfcrvaùons  de  M.  Gooch  s 
rhifloire  d'un  Torticolis  occafionné  par  la  çon- 
traclion du  nmfçle  peauffier.  Le  ma'ade  croit  un 
jeune-homme  de  quatorze  ans,  qui  paroilToit 
d'ailleurs  a\ oir  toujours  joui  d'une  bonne  fanté. 
Depuis  plufieurs  mois  il  avoir  la  tête  tirée  for- 
tement de  côté  par  une  contraction  confiante 
du  mufcie  peauifier ,  ou  platyfma  myodes  qui 
avoit  acquis  une  rigidité  extrême,  particuliè- 
rement auprès  de  fon  inferrion  à  la  mâchoire, 
&  faifoit  paroître  la  peau  depuis  l'angle  de  la 
mâchoire  jufqu'au  menton  comme  s'il  y  avoit  en 
cet  endroit  une  cicatrice  formée  à  la  fuite  d'une 
brûlure.  Tout  ce  côté  du  vifage,depuis  l'extrémité 
du  menton,  avoit  perdu  de  fon  embonpoint ,  il 
éroit  de  travers,  &  le  coin  de  la  bouche  fur- 
tout  étoit  tellement  retiré  en  bas,  &  latérale- 
ment fur-tout  lorfque  le  malade  tournoit  la  tête 
du  côté  oppofé,  qu'il'  en  rélultoit  une  grande 
difformité.  On  voyoit ,  fur  la  peau  depuis  l'an- 
gle interne  de  l'œil  jufques  vers  le  fommet  de 
la  tête,  une  efpèce  de  lillon  de  demi-pouce  de 
largeur,  liffè  &  poli  comme  une  cicatrice  à  la 
fuite  d'une  playe,  dépouillé  dans  la  portion  qui 
appartenoit  au  cuir  chevelu  de  tous  les  cheveux 
que  le  défaut  de  nourriture  avoit  apparemment 
fait  tomber.  II  y  avoit  un  fillon  à -peu- près 
femblable,  quoique  moins  marqué  depuis  l'angle 
interne  de  l'œil  jufques  au  coin  de  la  bouche. 
Tout  le  mu'cle  ,  depuis  fon  infertion  jufqu'à 
l'oeil,  éroir  fujet  a  de  violens  &  f  équens  fpafmes 
accompjgnes  de  b^auc^up  de  douleurs  &  aux- 
quels les  mufcles  temporaux  &  frontaux,  ainfi 
que  l'oreille,  panicipoient  quelquefois.  Les  tégu- 
mens ,  le  long  du  cours  de  l'infertion  du  mufcie 
fur  l'os  de  la  mâchoire,  éioient  fort  épsifîis; 

on 
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dSn  n'y  appercevoit  aucune  apparence  d'irtfîam- 
•ination,&  le  malade  n'éprouvoit  aucune  douleur 
lorfqu'on  les  touchoir,  à  moins  qu'ils  ne  fufTent 
difîendu?  en  même-tems.  Les  mufcles. fubjacens 
ne  panicipoient  point  à  la  maladie. 

Il  parole,  d'après  le  récif  de  M.  Gooch ,  que 
l'on  employa,  pour  le  traitement  de  cette  affec- 
tion d'après  l'avis  de  plufieurs  Praticiens  diflin- 
fcués,  tous  les  moyens  que  pouvoit  fournir  une 
Médecine  éclairée ,  mais  fans  aucun  fuccès.  Apiès 
plufieurs  mois  confacrés  à  Titrage  de  (ecours  de 
ce  genre ,  M.  Gooch  fe  détermina  à  tenter  la 
ledion  du  mufcle  où  étoit  le  fiège  du  mal.  Il 
incifa  d'abord  les  tégumens  un  peu  au  -  deflbus 
delà  mâchoire,  &  mit  ainfi  à  découvert,  dans 
toute  fa  largeur, le  mufcle peauffier  dont  les  fibres 
paroiffoient  être  dans  un  état  de  violente  ex- 
lenfion ,  fur-tout  lorfque  la  tête  du  malade  fe 
portoitde  i'awtre  côté.  Enfuite  il  divifa  le  mufcle 
tout  en  travers  par  une  dilTeclion  ménagée  avec 
foin  ,  jufqu'à  ce  qu'il  eût  mis  à  découvert  les 
membranes  des  mufcles  fubjacens  ;  après  quoi 
il  engagea  le  malade  à  tourner  la  tête  du  côté 
oppofé,  &  vit  avec  plaifir  qu'il  faifoit  ce  mou- 
vement fans  que  le  vifage,  ni  le  coin  de  la  bouche 
en  fufTent  affeclés  comme  auparavant.  La  playe 
fut  traitéeàla  manière  ordinaire,  fans  qu'il  furvint 
aucun  accident.  L'inflammation  étant  appaifée, 
on  confeilla  au  malade  de  faire  de  fréquens 
mouvemens  avec  fa  tête  , afin  de  prévenir  la  gêne 
qui  pourroit  par  la  fuite  réfulter  du  racourcif- 
fement  des  fibres  mufculaites  &  de  la  rigidité  de 
la  cicatrice. 

Le  malade ,  au  moyen  de  cette  opération  , 
fe  trouva  parfaitement  guéri,  &  n'éprouva  aucun 
retour  des  fpafmcs  douloureux  auxquels  il  étoit 
fuie»  auparavant.  Le  côté  du  vifage  néanmoins 
qui  avoit  été  affcclé  ne  recouvra  pas  le  degré 
d'embonpoint  qu'il  devoit  avoir. 

Toutes  les  fois  qu'on  aura  été  dans  le  cas , 
pour  guérir  le  Torticolis ,  d'incifer  quelqu'un 
des  mufcles  du  col  ou  feulement  quelqae  por^ 
tion  des  tégumens,  il  faut  prendre  des  précau- 
tions convenables  pour  maintenir  la  tête  dans 
une  bonne  pofition  pendant  le  traitement  de  U 
pîaye,  de  peur  que,  demeurant  ptnchée  du  côté 
où  elle  l'éroît  avant  l'opération,  les,  parties  di- 
vifées  ne  fe  réuniffenr  promprement ,  &  que  le 
malade  ne  fe  retrouve  dans  le  même  état  à 
peu-près  où  il  étoit  auparavant.  M.  Sharp  re- 
commande, pour  prévenir  cet  inconvénient ,  de 
remplir  la  playe  de  charpie  &  de  la  faire  fnp- 
purer.  M.  Bell  confeiUe  Tufage  d'une  Wchine 
deftinée  à  tenir  la  tête  redrefiee-,  nous  penfons 
qu'un  ufage  prudent  du  bandage  divafit  fuffira 
pour  remplir  cette  intention.  Voyci  Divisif. 

^  TOUCHER,  TaBus ,  exploratio.  Introduclion 
d'un  ou  deux  doigts  dans  le  vagin ,  pour  découvrir 
une  grofTeffe.une maladie  delà  matrice  ou  du  vagin, 
pu.  autres  parties  environnantes.  Telle  eff  Taccep- 
Chirurgie.Tàmè  II.  Ils  Partie. 
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tion  commune  de  ce  mot  \  mais  on  n'oit  encore 
l'étendreà  la  coutumede  palperconcurremment  les 
différentes  régions  du  ventre,  pour  reconnoïtre  le 
volume  de  la  matrice  ,  la  hauteur  de  fon  fond  ,  fon 
obliquité  ,  &  généralement  tout  ce  qui  a  rapport  à 
cet  organe.  Le  Toucher,  pour  l'Accoucheur,  tft 
en  quelque  forte  un  feus  qu'il  s'efi  créé  à  lui-même , 
&  au  moyen  duquel  il  prend  connoiffance  de  nom- 
bre d'anxclions  qui  fe  fouftraient  à  fa  vue.  Non- 
feulement  il  y  a  recours  aux  approche*  de  l'accou- 
chement ,  pour  favoir  quelles  parties  de  l'enfant  fe 
préfentetMs& files  douknrs  font  vraiesoufau(fe$;mais 
encore  pendant  la  groJîefTe  pour  en  connoîrre  les 
différens  termes,  &  même  après ,  ou  dans  tout  au- 
tre circoiiftance,  pour  s'sffnrer  fi  la  perfonne  fou- 
mife  à  l'examen  eft  accouchée  depuis  peu  •,  fi  les 
vices  de  conformation  dont  on  la  fou pçonne,  font 
réels  ou  non  \  fi  l'es  accideris  qm  fe  préfentent, 
proviennent  d'une  ciéforganifation  dans  les  parties 
qu'on  touche,  ou  autrement.  Déventer  &  Puzos 
font  les  Auteurs ,  qui  les  premiers  aient  dévelop- 
pés ce  qui  a  rappot t  à  ce  genre  de  lignes,  &  qui  aient 
pofé  les  bafes  ,  pour  en  établir  la  validité. 
Levret  a  enfuite  renchéri  fur  eux,  &  les  Accou- 
cheurs qui  l'ont  venus  après,  ont  porté  les  détails 
jufqu'à  la  minutie-,  le  plus  grand  nombre,  dans 
l'intention  de  donner  de  !a  valeur  à  une  mine ,  dont 
l'exploitation  leur  étoit  d'un  fi  grand  rapporr,  &  de 
rendre  inquiètes  fur  leurétat,les  perfonnes  dont  les 
fcrupi;!es  dévoient  tourner  à  leur  profit.  Sic  fors  ma- 
la  abripit  omnes.  On  ne  peutavoirde  connoiffsuces 
certaines  fur  le  Toucher,  qu'autant  qu'on  connoît 
déjà  bien  l'état  naturel  des  parties  ,  &  les  différens 
changemens  dortt  elles  font  fuLepcibles  aux  épo- 
ques périodiques  de  la  men  fi  rua  tion.  On  ne  peut 
donc  que  bien  fa^re',  en  s'accoiuumanr  de  bonne 
heure  à  Toucher  la  femme  ,  hors  le  teins  de  grof- 
felfe  ,  pour  prendre  toutes  les  notions  né  ce  flaires 
fur  l'état  naturel  de  la  matrice,  car  ce  font  les  (ignés 
négatifs  de  cet  état,  quiconduifentà  laconn.oifTance 
des  autres.  .  é 

Les  Accoucheurs  ne  font  point  d'accord  fur  la 
fifuation  qu'il  faut  donner  à  la  femme  dans  ces  exa- 
mens. M.  Levret  dit,  que  le  meilleur  eft  delà  faire- 
coucher  fur  le  dos  ,  le  derrière  &  la  tête  un  peu 
élevés ,  &  les  pieds  rapprochés  des  felfes ,  &  les 
genoux  écartés  5  il  ajoute  qu'il  efl  mi  me  à  propos 
de  lui  faire  élever  le  derrière  de  défais  le  plan  où 
elleefï  couchée,  pendant  qu'on  la  touche.  Cepen- 
dant,  plufieu  s  prelè  ent  aujourd'hui  de  la  faire 
tenir  de  bout,  les  ci  iif.îs,&  les  jambes  écartées.,  & 
le  corps  panché  en  a*  ant.  La  matrice  qui  retombe 
çn  avant  ,  $l  fur  le  d/'troit  ftipérieur  du  badin,  fe 
ptéfente  mieux  aux  doigts  qui  la  recherchent.  Avant 
de  difpofcr  ia  fetnrne,  à  cet  examen,  il  cunvient  de 
la  faire  uriner .  &  de  lui  faire  rendre  fes  gros  ex- 
crémens  -,  l'on  s'entoure  le  poignet  dfua  mouchoir, 
pour  ne  pas  fe  falir ,  &  l'on  gt^iiîe  enluite  le  doigt 
indicateur  qu'on  fe  propoie  d'introduire,  edifide 
de  la  main  droite  ou  de  la  main  gauche  ,  pour  quç 

1  H  h  h 
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^'introduction  en  foit  moins  donloureufe  à  la  fem- 
me, &  que  les  rifques  d'infeclion  foient  moindres 
pour  l'Accoucheur.  Si  celui-ci  ne  fuffii  point ,  l'on 
graifte  celui  du  milieu  ,  qu'on  pourra  lui  ajouter. 
L'on  a  foin  que  les  ongles  en  foient  bien  rognés. 
L'on  en  porte  l'extrémité  entre  les  grandes  lèvres , 
on  le  dirige  vers  leur  réunion  inférieurement ,  pour 
trouver  plus  facilement  l'orifice  du  vagin.  Dès  qu'on 
y  efl  parvenu ,  on  le  porte  dans  ce  canal ,  dont  on 
fuit  la  direction  ,  jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu  à 
l'orifice  de  la  matrice.  Pendant  qu'on  fait  cette  in- 
iroduclion,  l'autre  main  embrafte  la  région  ombi- 
licale, foutient  la  matrice  ,  fi  elle  efl  développée  , 
&  la  porte  de  côté  &  d'autre,  de  manière  à  faire 
fentir  fes  mouvemens  aux  doigts  qui  font  dans  le 
vagin.  Ceux-ci  parcourent  le  contour  de  l'orifice , 
en  examinent  la  forme,  la  longueur,  l'épailfeur, 
la  denfué",  &  ,  en  foulevant  le  poids  qui  appuie 
fur  eux,  ils  font  juger  de  fa  pefanteur  &  de  fa  mo- 
bilité. Mais ,  la  matrice  ne  peut  guères  être  ainfi 
fentie ,  que  quand  elle  eft  déjà  parvenue  à  un  très- 
haut  point  de  développement^  qu'elle  eft  immédia- 
tement fous  les  mufcles  du  bas-ventre.  A  toute  au- 
tre époque  ,  il  faut  Toucher  la  femme  fur  fon  lit , 
&  par  des  preffions  réitérées  écarter  les  inteftins  de 
la  mafrice,  pour  mettre,  en  quelque  façon,  celle- 
ci  à  découvert -,  lorfq-j'on  la  diliingue  bien,  on 
eftime  alors  fon  développement,  en  rapportant 
l'élo:gnem£nt  de  fon  fond  à  la  fymphyfe  du  pubis. 
Cette  pratique  réufïït  très-bien  chez  les  femmes 
maigres ,  chez  celles  qui  ont  eu  des  enfants  \  mais 
elle  eft  accompagnée  de  plus  grandes  difficultés 
chez  celles  q^  i  font  corpulentes,  par  la  raifon 
eue  leur  embonpoint  rend  les  fenlaiions  moins 
diftincles.  f* 

Mais  il  eft  quelquefois  très-difhVile  de  con- 
tenir la  matrice ,  de  quelque  manière  qu'on  s'y 
prenne.  On  parvient  plutôt,  dit  M.  Baudeloque, 
à  renverfer  la  matrice  dans  le  baffin ,  qa'à  la 
fixer,  félon  fa  longueur  ;  ce  qui  permet  égale- 
ment à  l'Accoucheur  inftruit  de  juger  fon  état 
en  parcourant  de  l'extrémité  du  doigt ,  toute  la 
face  poftérieure  de  cet  organe,  ou  bien  tn  ap- 
puyant le  fend  contre  le  fscrum ,  &,  en  efîimant 
alors  à  quelle  diilance  de  la  fymphyfe  du  pubis 
fe  trouve  le  mufeaa  de  tmehe.  et  Mais  ,  en 
inême-tems  qu'on  cherche  à  faire  cette  efiima- 
tion  ,  il  faut  s*aparéf  de  l'état  du  baffin  Se  en 
apprécier  les  différens  détroits.  Voyei ,  pour  ce 
dernier  objet ,  l'article  Bassin\ 

Lorfqu'on  a  recours  au  Toucher  pour  confta- 
ter  une  grolTelfe,  il  convient  de  la  différer  juf- 
qu'à pafîe  le  quairièm  mois ,  car  ce  n'eft  guères 
qu'à  cette  époque,  où  on  puiiTe  compter  <jeffus. 
Quelques  Accoucheurs  prétendent  cependant 
pouvoir  s'en  affurer  bien  avant  ils  riifenr  la 
difiinguer  à  une  groifeur  &  une  dureté  pins 
grande  après  la  conception  ,  à  une  chaleur  qui 
neft  point  ordinaire,  à  l'occlufion  de  fon  orifice 
&  à  la  fuuaiion  plus  haute  ou  plus  hafte  •  mais 
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ces  flgnes  font  pfécifément  ceux  qui  paroifleBt 
dans  un  tems  où  la  grofleiTe  efl  fi  évidente  qu'il 
n'eft  pas  néceffaire  de  recourir  à  eux  pour  la 
xonfiater.  Néanmoins  ,  quelques  certains  que 
puiffent  encore  paroître  ces  flgnes,  ils  auront 
toujours  leur  doute  à  raifon  de  ce  qu'ils  font 
communs  à  toute  caufe  qui  développe  intérieu- 
rement la  matrice ,  foit  qne  ce  foit  un  môle , 
un  polype,  un  enfant  ou  tout  autre  fubftance. 
Auffi  ne  doit-on  réellement  compter  fur  aucun 
autre  figne,  que  fur  les  mouvemens  de  l'enfant 
qui  (ont  ordinairement  diflincls  vers  le  quatrième 
mois  &  demi. 

Ces  mouvemens  peuvent  être  diftingués  en 
aétifs  &  en  paffifs.  Les  premiers  font  ceux  où 
l'enfant  agit  par  lui-même  -,  ils  dépendent  du 
changement  de  pofition  dans  fes  membres ,  & 
font  opérés  par  l'aclion  de  fes  différens  mufcles. 
Les  autres  dérivent  d'une  fecouffe  qui  lui  eft 
étrangère,  &  à  laquelle  il  eft  fournis  comme  un 
corps  qui  eft  mû  paflivement.au  milieu  deTeaiï. 
Dans  les  mouvemens  de  la  première  efpèce, 
les  bras ,  les  jambes  ou  la  tête  fe  meuvent  en 
différens  fens ,  même  bien  avant  l'époque,  où 
la  femme  les  relient  ordinairement-,  comme  auffi 
fouvent  elle  ne  les  fent  que  beaucoup  plus  tard. 
Le  quatrième  mois  eft  l'époque  ordinaire  où  ces 
mouvemens  font  fenfibles,  même  à  toute  per- 
fonne  ,  qui  applique  la  main  fur  la  région  de 
l'ombilic  &  plus  bas.  On  a  vu  des  femmes  par- 
venir au  dernier  terme  de  leur  grofleffe ,  accou- 
cher même  henreufement ,  fans  cependant  qu'elles 
ou  d'autres  ayent  jamai?  apperçu  les  mouvemens 
de  leurs  enfans.  Le  mouvement  paffif  ou  de'bal- 
lotement  eft  un  mouvement  de  totalité  par  lequel 
l'enfant  tombe  comme  une  marie  ,  ch?  côté  où 
il  y  a  une  frande  déclivité,  félon  que  la  mérè 
prend  telle  ou  telle  difpofition,  ou. qu'elle  f-ute 
plus  ou  moins  précipitamment.  Il  a  lieu  dès  le 
commencement  de  la  groffefle,  mais  il  n'eft  pas 
poiîible  aiors  de  le  bi^rt  difiinguer',  parce  qu'il 
fe  perd  ,  pour  ainfi  dire  ,  au  milieu  des  eaux. 
On  ne  corrrri  nce  guères  à  le  bien  difiinguer  qne 
vers  le  quatrième  mois  &  demi.  Voici  alors 
comment  on  peut  parvenir  à  le  découvrir  :  on 
avance  le  doigt  qu'on  a  introduit  dans  le  vagin 
fur  ie  corps  même 'de  la  matrice  près  fon  col, 
le  plus  haut  poffible  ,  foit  en  devant,  foit  en 
arrière,  &  l'on  applique  l'autre  main  au  demis 
du  pubis  pour  en  fixer  le  fond.  Alors,  par  des 
mouvemens  alternatifs  &  du  doi  j  introduit  dans 
le  vafcjn  ,  &  de  la  main  appliquée  fur  le  rentre  , 
on  a°ite  en  différens  fens  les  parties  comprîtes 
jufqn'à  ce  qu'on  didingue  bi  n  ce  mouvement 
de  totalité.  Une  chof'e ,  néanmoins  à  laquelle  Qi^ 
doit  faire  attention,  c'efl  de  ne  point  confon- 
dre le  poids  d'une  matrice  hydropique,  engor- 
gée ,  ou  sff-clée  de  toute  aiitte  nr>r>ic-:e  avec 
ce  mouvement  de  l'enfant.  Les  lignes  de  ces  affec-. 
fions ,  comparés  à  ççux  qui  accompagnent  M 
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grofleffe ,  difiïperont  ici  toutes  les  difficultés 
qui  pourroîent  s'élever.  ït  faut ,  dans  toutes  ces 
tentatives ,  que  la  femme  fe  tienne  debout ,  de 
préférence  à  la  fituation  renverfée  dans  laquelle 
l'enfant  ne  pourroitfe  porter  inférieuremenr  avec 
la  même  facilité.  Quoique  l'on  puifle  bien  s'affurer 
de  ce  mouvement,  cependant  on  n'en  peut  rien 
conclure  fur  la  vie  de  l'enfant ,  car  il  a  égale- 
ment lieu,  qu'il  foir  mort  on  non  -,  on  ne  peut 
également  rien  décider  fur  la  tuicluarion ,  car 
elle  exifle  fou  vent  fans  qu'il  y  ait  g  r  offerts  ,  & 
elle  n'eft  quelquefois  nullement  fenfible  quoique 
ccats,  dernière  ait  lier?. 

Quand  on  touche  une  fille  qui  a  intérêt  de 
cacher  fon  état ,  il  convient ,  pendant  qu'on 
cherche  à  s'en  infiruire,  de  la  faire  parler  in- 
différemment fur  divers  objets,  afin  que,  pen- 
dant ce  tems,  les  mufcles  du  ba5-ventre  puilfent 
entrer  dans  un  complet  relâchement;  car  fou- 
vent  celles  qui  font  ruféts,  favent  tellement  les 
contracter ,  qu'on  ne  peut  qu'avec  peine  favoir  fi 
elles  font  grolfes  ou  non.  On  doit  toujours  éviter 
de  Toucher  dans  les  premiers  mois  de  la  grofleffe, 
parce  qu'à  cette  époque  on  ne  peut  rien  déci- 
der ;  &  qu'une  décifïon  trop  prompte  pourroit 
avoir  fes  inconvénient.  On  ne  Touchera  que 
rarement  dans  le  commencement  du  travail,  & 
dans' fon  progrès,  &  point  du  tout  lorfqu'il  eft 
déjà  avancé  -,  on  s'en  gardera  également  quand 
une  femme  qui  n'eft  pas  à  terme  eft  furprife 
d'une  perte  de  fang  ,  fur-tout  quand  on  a  cer- 
titude que  le  travail  n'eft  pas  commencé,  crainte 
de  le  déterminer  ou  d'occafiormer  quelqu'autres 
accidens  -,  Ruif:h  en  fait  une  loi  dans  fes  obser- 
vations Anatomiques  &  Chirurgicales.  Sint  prw 
dentiores  obfletrices  in  obfletricaùone  ,  ne  continu; 
abfque  necejjitate  manus  in  utero  habeant ,  à  qud 
friclione  non  raro  expertus  fum.  uteri  partent  infe- 
rioretn  fuijfe  injlammatam.  In  fumma  abfit  omnis 
crudelis  uteri  traSatio  ,  ne  taie  ampîius  occurrat 
tnaïum  abominandum.  Ce  qui  convient  de  faire 
en  pareil  cas,  c'eft  de  faigner  la  femme,  de 
lui  faire  garder  le  lit,  &  la  tenir    à  un  ré- 
gime févère,  pour  arrêter  le  fang  &  empêcher 
une  complette  féparation  du  placenta.  Que  fi 
le  travail  fe  déclare,  quelque  foit  le  terme 
de  la  groffeffe ,  l'on  peut  toucher  la  femme 
avec  toute  affurance ,  &  n'en  venir  à  la  (aignée 
qu'après,  fi  les  circonflances  le  demandent. 

Il  to'eft  point  de  circonflances  où  l'on  ait  plus 
fréquemment  recours  au  Toucher  que  dans  le 
tems  où  le  travail  fe  déclare ,  l'on  s'affure  par 
lui,  fi  l'orifice  eft  complettement  dilaté,  s'il  a 
acquis  la  minceur  qu'il  doit  avoir  pour  laiffer 
paffer  la  tête.  Nous  remarquerons  cependant  que 
le  col  de  la  matrice,  en  fe  développant  dans 
une  première  groffeffe ,  change  peu  de  forme 
dans  fa  partie  inférieure,  tandis  que  fa  bafe  s'élar- 
git ,  &  que  l'orifice  ne  s'entr'ouve  que  quand  le 
développement  eft  complet-,  il  arrive  qu'il  s'ouvre 
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beaucoup  plutôt  dans  les  grofiefles  fuivantes. 
On  s'affure  de  plus  quelle  partie  de  l'enfant  fe 
préfente,  de  fi  c'eft  la  tête,  quelles  en  font  les 
régions  comparativement  à  celles  du  baffin  qu'on 
connoîc  déjà.  Toutes  ces  notions  indiquent  !a 
conduite  qu'on  doit  tenir,  &  en  même-tems 
donnent  lieu  d'annoncer  fi  l'accouchement  fera 
heureux  ou  non.  Voyei ,  pour  tout  ce  qui  a 
rapport  à  cet  objet,  l'article  Accouchement. 
On  difiingue  également  s'il  eft  prochain  ou 
élcigaé  j  on  doit  le  regarder  comme  très-pro- 
chain ,  quand  les  membranes  fe  tendent:  & 
fe  relâchent  alternativement  ,  que  le  corps  de 
la  matrice,  vers  fon  orifice,  fe  durcit  momenta- 
nément &  fe  relâche  enfuite. 

Le  Toucher  fe  dit  encore  de  la  fenfation 
qu'éprouve  le  Chirurgien  lorfqu'il  porte  un  oU 
plufieurs  doigts  dans  toute  autre  cavité  du  corps  , 
dans  une  playe  profonde  ou  un  ulcère  ,  pour 
en  connoître  l'étendue,  les  parties  qui  font  inté- 
reffées,  les  corps  étrangers  qui,  par  leur  féjour, 
occafionnent  des  accidens  ,pour  s'affurerdela  pré» 
fence  &  direction  des  vaiffeaux  à  ménager,  des 
biides  qui  font  à  couper  ,  fi  un  os  eft  dans  un 
état  de  dénndation  ou  de  carie,  s'il  eft  fracturé 
ou  luxé ,  généralement  enfin  pour  établir  un 
diagnoftic  certain ,  tant  fur  la  natntc'des  mala- 
dies qui  font  de  (on  reffort  que  fur  Ja  manière 
de  diriger  les  moyens  mécaniques  propres  à  leur 
remédier.  "Le  Toucher,  fous  ce  point  de  vue,  eft 
un  lens  infiniment  utile  au  Chirurgien,  un  fens 
qui  remplace  les  fecours  que  peuvent  lui  four- 
nir, tous  les  autres  &  dont  il  tire  le  plus  grand 
parti  quand  un  bon  jugement  apprécie  tout  ce 
qu'il  offre  j  &  pèle  convenablement  chaque 
circonfiance ,  ce  dont  on  fera  d'autant  plus  afluré 
qu'on  fe  rappellera  les  différens  arricles  de  cei 
Ouvrage  qui  y  ont  quelque  rapport.  (M.  Vetit~ 
Radez.  ) 

TOURNIQUET.  Machine  avec  laquelle  on 
fufpend  la  circulation  du  fang  dans  un  membre, 
j u! qu'à  ce  qu'on  y  ait  fait  les  opérations  qui 
conviennent. 

Les  Anciens  fe  fervoient  d'un  lacs  tiffu  de 
1  foye  ou  de  fil  dont  ils  entouroient  le  membre, 
&  le  ferroient  jufqu'à  la  fufpenfion  parfaite  du 
cours  du  fang  -,  cette  ligature  avoit  encore,  félon 
eux ,  l'avantage  d'engourdir  le  membre  &  de  mo- 
dérer les  douleurs  des  opérations. 

La  douleur,  la  meunriffure  &  la  contufion, 
que  ce  Tourniquet  occafionnoit,  produifant  fré- 
quemment la  gangrène  ou  des  abcès  confécutifs, 
on  chercha  de  nouveaux  moyens  d'éviter  les 
hémerrhagies-,  on  perfectionna  d'abord  l'appli- 
cation du  lien  circulaire  pour  faire  moins  de 
douleur  &  de  meunriffure  à  la  peau  •,  on  en- 
toura le  membre  avec  une  compreffe  sffezépaiffe 
fur  laquelle  on  mettoit  le  lacs  j  on  pofoit  enfuite 
deux  petits  bâtons  fous  le  lacs ,  l'un  en-dedans, 
l'autte  en-dehors  du  membre,  &  on  les  tournoii 
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jufqu'à  ce  qu'il  fût  fufnfammem  ferré.  C'eft  de 
cette  manière,  dit  M.  Dionis  dans  fon  Traité 
d'Opérations,  que  les  voituriers  ferrent  avec  un 
baron  les  cordes  qui  tiennent  les  ballots  fur  leurs 
charrette?.  Cet  Auteur  donne  l'époque  de  l'inven- 
tion de  ce  Tourniquet-,  il  en  fait  honneur  à  un 
Chirurgien  de  l'armée  Françaife  pendant  le  fiège 
de  Befançon,  en  Franche-Comté.  Je  crois  avoir 
lu  quelque  part  que  ce  Chirurgien  étoit  Aide- 
major  de  l'armée  &  qu'il  fe  nommoif  Morel. 
Il  a  paru  dans  les  journaux  une  Differtation 
pour  prouver  que  ce  Morel  étoit  Chirurgien  de 
la  ville  de  Befançon. 

Le  Tourniquetjaencore  bien  des  inconvéniens, 
quoique  les  Modernes  y  ayent  fait  des  correc- 
tions notables.  Pour  arrêter  le  fang  dans  le  tronc 
de  l'artère,  il  faut  comprimer  le  moins  qu'il  eft 
polhble  les  parties  voifines;  c'en*  pourquoi  l'on 
met  longitudinslement  fur  le  cordon  des  vaiffeaux 
une  comprtffe  circulaire;  par-deffus  cette  dernière 
compreffe  ,  &  à  la  partie  oppofée  au  trajet  des 
vaifîeaux,  on  met  une  comprenne  quarrée  en  fix 
ou  huit  doubles,  recouverte  d'une  lame  de  corne 
ou  de  carton  ,  &c.  On  fait  fur  cet  appareil  deux 
tours  ^avec  le  cordon  de  foie  ou  de  fil  que  l'on 
noue  fur  la  lame  de  corne;  mais  on  doit  ie  nouer 
affez  lâche  pour  pouvoir  faire  une  anfe  des  deux 
circulaires  fous  laquelle  on  fera  paffer  un  petit 
bâton  pour  ferrer  enfemble  les  deux  toisrs  du 
lien;  la  comprefTe  épaiffe,  qui  efl  appliquée  fur 
les  vaiffeaux,  les  comprime  aior,&  empêche  que 
le  lacs  ne  faffe  des  contufions  aux  parties  laté- 
tales  en  les  ferrant  trop.  La  plaque  de  corne 
ou  d'écaillé  un  peu  courbe  ,  ou  le  morceau  de 
carton,  de  cuir,  &c.  placés  fur  la  partie  oppo- 
fée à  celle  où  l'on  doit  faire  la  comprdfion  , 
empêche  que  le  garot  ou  petit  bâ  on  ne  pince 
la  peau. 

M.  Pe'ir  a  pr''fenté  à  l'Académie  des  Scien- 
ces,  en  1718,  un  Tourniquet  de  fon  invention 
beaucoup  plus  parfait  que  l'ancien,  tout  rectifié 
qu'il  pareille -,  il  efi  compoié  de  deux  pièces  de 
bois,  l'une  fupérieure  &  l'autre  inférieure;  l'in- 
férieure tfl  longue  d'environ  quatre  pouces  & 
demi ,  large  de  près  de  d:itx  pouces  ,  un  peu 
ccintrée  en -défions,  légèrement  convexe  en- 
deffus  &  échancrée  par  £es  extrémités  ;  de  fon 
milieu  s'élève  une  éminence  ronde,  haute  de 
fept  lignes  fur  huit  lignes  &  demie  de  diamèrre. 
La  fupérieure  eil  à-peu-près  fcroblable,  mai?  un 
peu  plus  courte.  L'éminence  qui  s'élève  de  fon 
milieu  a  fix  lignes  de  hauteur  &  un  pouce  & 
demi  de  diamètre  -,  cette  éminence  efl  percée  ver- 
ticalement par  un  trou  dont  la  cavité  eff  un 
écrou  qui  fert  à  loger  une  vis  de  bois  dont  le 
fommet  eft  un  bouton  app'ati  des  deux  côtés 
pour  ja  tourner.  Les  pas  de  cette  vis  font  au 
mombte  de  quatre  oa  cinq,  chacun  doit  avoir 
quatre  lignes  de  diamètre,  afin  qu'elle  fade 
(pn  effet  par  le  moyen  d'un  demi-iour.  £nlin 
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toute  la  machine  efi  affujettie  par  nne  chevîTfe 
de  fer  qui  traverfe  les  deux  pièces  par  le  milieu 
&  la  vis  dans  toute  fa  longueur,  &  qui  eft  rivée 
fous  la  pièce  inférieure  &  fur  le  fommet  du 
bouton  ,  de  manière  pourtant  que  la  vis  puifle 
tourner  fur  cette  cheville  comme  fur  un  pivot» 

Pour  fe  fervir  du  Tourniquet,  on  entoure  la 
partie  avec  une  bande  de  chamois ,  double 
large  de  quatre  travers  de  doigts-,  c'eft  la  com- 
prefTe la  plus  douce  dont  on  puiffe  fe  fervir; 
A  une  de?  extrémités  de  cette  bande  efî  attaché 
un  double  couffinet  de  la  longueur  &  de  la  lar- 
geur de  la  pièce  inférieure  du  Tourniquet;  iî 
faut  de  plus  une  compi-effe  étroite,  ou  pelotte 
cyiindriqne,  pour  comprimer  la  route  des  vaif 
féaux.  Cette  pelotte  efî  confiante  d'une  bande 
de  linrie  roulée  affez  ferme  &  couverte  de  cha- 
moi».  Sur  la  partie  externe  de  cette  pelotte  efî 
coufu  par  fes  extrémités  un  ruban  de  fil ,  ce  qui 
forme  une  paffe  pour  ta  bande  de  chamois  ;  par 
ce  moyen,  la  pelotte  eft  mobile,  afin  qu'elle 
puiffe  fe  mettre  au  point  convenable,  fuivant 
la  groffeur  du  membre-,  ce  ruban  doit  être  atta- 
ché par  fon  milieu 'fur  la  partie  externe  de  la 
bande  de  chamois  -,  la  pelotte  cylindrique  fe 
place  furie  trajet  des  vaiffeaux;  le  double  couf- 
finet doit  répondre  à  la  partie  oppofée  &  la 
bande  de  chamois  entoure  le  membre  circulai- 
rement.  Tout  cet  appareil  c-fl  retenu  car  ie  ruban 
qu'on  noue  à  côté  du  double  couffinet. 

Alors  on  •  pofe  le  Tourniquet  an-deffus  du 
double  couffinet,  à  la  partie  du  membre  oppofée 
au  cours  des  gros  vaiffeaux-,  onaffujérit  le  Tour- 
niquet par  un  lacs  double  qui  a  une  boutonnière 
pour  permettre  le  paffage  de  l'écrou  de  la  plaque 
fupérieure -,  on  voit  à  côté  une  anfe  formée  par 
la  duplicature  du  lacs ,  pour  recevoir  un  des 
chefs  de  ce  lacs  qui ,  3près  avoir  paffé  par  cette 
anfe,  fert  à  former  une  ro'ette  avec  l'autre  chef , 
ce  qui  contient  !e  Tourniquet  en  place. 

Pour  faire  la  compreffion  ,  on  donne  à  la  vis 
un  demi  -  tour  ,  ou  un  tour  d=  droite  à  gauche; 
pour  lors  la  pièce  fupérieure  s'éioknam  de  l'in- 
férieure ,  le  lacs  lire  le  cylindre,  &  le  ferre  contre 
les  vaiffeaux  ,  ce  qui  l-:s  comprime  parfaitement. 

Ce  Tourniquet  a  l'avantage  ,  fJ.°  décomprimer 
moins  les  partks  Utétales  que  la  tourniquet  dé- 
crit ci-deffus;  1.°  de  n'avoir  pas  befoin  d'aide 
pour  le  tenir  ni  pour  ie  ferrer ,  m  po:ir  le  lâcher; 
3.°  l'Opérateur  peut  lui-même,  parle  moyen 
de  la  vis  l  arrêter  plus  ou  moins  le  cours  du 
fang  dans  l'artère;  4.0  quand  on  craint  fhémor- 
rhagie  ,  après  une  opétation  ,  on  peut  laiffer  ce 
Tourniquet  en  place;  &,en  cas  que  l'hémorrha- 
gie  furvienne  ,  le  malade,  au  défaut  d'autres  per- 
sonnes, peitr  le  ferrer  lui-  même  autant  qu'il  eft 
néceffaire  ;  5,0  on  ne  rifque  pas  défaire  tomber 
le  membre  en  mortification,  par  la  conflriétion 
de  ce  Tourniquet,  parce  qu'il  ne  fufpend  point 
le  cours  du  fong  dans  les  artères  collaiérates» 
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Mais  ces  avantages  ne  font  pas  auflî  précieux 
que  le  jugeoit  M.  Petit  ;  la  dernière  circonflance 
même,  loin  de  devoir  être  envifagée  comme  a  van- 
tageufe,  efl  un  inconvénient  très  -  réel  ;  car ,  fi 
les  artères  collatérales  demeurent  libres  tandis 
que  le  tronc  efl  comprimé,  elles  fourniront  du 
fang  en  abondance,  &  l'on  aura  manqué  tout 
le  but  de  l'application  de  cet  infiniment.  Il  im- 
porte donc  que  le  membre  foit  comprimé  dans 
toure  fa  circonférence  -,  &  ,  pour  cet  effet ,  on  a 
corrigé  le  Tourniquet  de  M.  Petit  ,  en  lui  don- 
nant beaucoup  moins  d'étendue  ■■,  la  pièce;  infé- 
rieure ne  doit  avoir  qu'environ  deux  ponces  de 
long  t  &  la  fupéueure  un  peu  moinj.  Chaque 
pièce  a  quatre  ouvertures  .'deux  auprès  du  centre 
à  chaque  côté  de  la  vis ,  &  deux  autres  vers  cha- 
que extrémité.  Par  les  deux  premières  font  intro- 
duires  le^  deux  extrémités  d'une  longue  &  forre 
courroie  que  l'on  fait  paff.r  de  défions  en  -ckfins, 
&  qui  ,  redefeendant  par  ies  deux  autres  ouver- 
ture? ,  doivenrêtre  fixées  enfemble  p:.r  une  boucle, 
de  manière  à  tmbrafler  fortement  le  membre, 
afin  que  le  moindre  mouvement  de  la  vis  exerce 
une  forte  compreliion.  On  a  foin,  avant  de  s'en 
fervir,  de  placer  une  comprelfe  cylindrique  fur 
le  trajet  des  vaifleaux,  &  de  la  fixer  par  une 
bande  circulaire.  Le  Tourniquet  s'applique  au 
côté  oppofé  au  trajet  des  gros  vaifleaux.  Foyq 
les  Planches.  ^ 

M.  Heiflerdéciit  un  infiniment  propre  à  com- 
primer l'ouverture  d'une  artère,  q:.ii  efi  une  ef- 
pece  de  Tourniquet,  lï  efl  compolé  d'une  plaque- 
de  cuivre  légèrement  courbée,  large  d'un  pouce 
&demi,  &  longue  de  trois*,  à  l'une  des  extré- 
mités de  cette  plaque,  il  y  a  deux  rangs  de  pe- 
tits trous,  pour  y  pouvoir  couche  une  courroie} 
à  l'antre  extrémité,  il  y  a  deux  petits  crochets  ; 
le  milieu  de  cette  lame  efl  percé  enécrou,au 
milieu  duquel  parte  une  vis  allez  forte  ;  la  partie 
fupérieure  de  cette  vis  efl  applatie  ,  &  forme  une 
pièce  de  pouce  ;  &  la  partie  inférieure  porte  une 
petite  plaque  ronde  ,  qui  a  environ  un  pouce 
de  diamètre ;  la  courroie  qui  efl  coufue  par  un 
de  fes  bouts  à  une  des  extrémités  de  la  grande 
Lime,  efl  percée  a  l'aune  bout  de  plufieurs  trous 
en  deux  rangs  ,  pour  que  celte  machine  pnifTe 
fervir  à  différentes  pan  ies -,  ces  trous  fervent  à 
accrocher  la  courroie  aux  deux  crochets  qui  font 
à  l'autre  extrémité  de  la  grande  lame. 

Pour  arrêter  une  hémorrhagie  avec  cet  inf- 
trnment,  il  faut  mettre  des  tampons  de  charpie 
fur  le  vaifTeau  ouvert,  les  couvrir  de  quelques 
comprefies  graduées,  &  appliquer  fur  la  dernière 
de  ces  comprends  la  petite  plaque  orbiculaire  • 
alors  on  entourera  fortement  le  membre  avec  la 
courroie  que  l'on  accrochera  par  (on  extrémiré 
libi  eaux  et  odiets  en  tournant  lavis,  on  corn- 
primeral'appareil,&  l'on  fe  rendra  maître  du  fang. 

Jl  faut  obferver  que  l'extrémité  de  la  vis  doit 
&re  rivée  de  façon  que  la  plaque  orbiculaire  ne  j 
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tourne  point  avec  elle  ,  ce  qui  dérangeroit  l'ap- 
pareil ,  &  nuiroit  au  fuccès  de  l'opération.  Il 
faut,  pour  cet  effet,  que  la  vis  foit  percée  dans 
route  fa  longueur,  &  traverféepar  une  cheville 
dont  la  plaque  orbiculaire  foit  la  bafe  ,  &  fur 
laquelle  cheville  la  vis  tourne  fans -fin. 

TKESSALUS  ,né  à  Traites,  en  Lydie;  don. 
lui  vient  le  furnom  de  Irallianus.  Il  eut  pour 
père,  un  Cardeur  de  laine-  Theffalus  fe  diflingua 
fous  le  règne  du  fuccefléur  de  Claude,  par  les 
changemens  &  les  addition:-  qu'il  fit  à  la  fecle 
des  Méthodifies,  dont  Thémiion  &  Afclépiads 
avoient  jeité  les  premirrs  fondement  II  ne  pa- 
roît  pas  que  les  difciples  de  Thémifon  euflent 
retouché  (on  ébauché.  On  dit  bien  que  Veclius 
Valens  s'en  occupa-,  mais  ce  Médecin  efl  plus 
connu  par  les  faveurs  de  l'Impératrice  MefiaUne, 
que  par  les  progrès  qu'il  fit  faire  à  cette  fecle. 
Theffalus  tira  parti  de  la  circonflance  où  il  fe 
trouvoit,  &  quoiqu'il  n'eût  fut  que  perfectionner 
cette  fecle  ,  il  ofa  s'en  dire  l'inventeur,  il  J'ai 
fondé,  difoir-i!  ,  dans  un  écrit  adrefïé  à  Néron, 
une  nouvelle  fecle,  la  feule  véritable-,  m'y  voyant 
forcé,  parce  qu'aucun  des  Médecins  qui  m'ont  pré- 
cédé n'ont  rien  trouvé  d'utile,  ni  pour  la  con- 
fervarion  de  la  famé,  ni  pour  la  guérifon  des 
maladies  •  &  qu'Kipocrate,  lui-même ,  a  débité, 
fur  ce  fujet,  plufieurs  maximes  pernicieufes.  i>j 
L'orgueil  qui  aveugla  Thêfiàlùs  pendant  fa  vie, 
ne  l'abandonna  pas  même  à  fa  mort.  11  fit  graver 
fur  fon  tombeau,  qu'on  voyoit,  au  rapport  de 
Pline,  da^s  la  voie  Appienne;  vcJnqutur  des  Mz~ 
decins.  Si  cette  épiraphe  n'excui.;  pas  Galien, 
d'avoir  appellé  les  difciples  de  ce  Médecin,  les 
ânes  de  Thejfalus ,  elle  l'autorifoit  du  moins  à 
décorer  leur  maître  de  l'épithète  d'impudent,  dont 
il  était  fi  digne.  Avec  ce  fond  d'arrogance  & 
de> bonne  opinion  de  lui-même,  Theflalus  n'eut 
qu'à  fe  montrer  pour  devenir  célèbre,  tant  dans 
la  pratique,  que  dans  l'enfeignement.  Comme 
Praticien,  il  ne  pouvoir  manquer  de  devenir  le 
Mélecin  à  la  mode,  par  la  condefeendence  ou 
p'urôt  la  baffe  flatr  rie  dont  il  ufoit  envers  les 
malades  :  en  cela  bien  différent,  dit  Galien ,  de 
ces  anciens  Médecins  de  la  ra:e  d'Afclépiade,  qui 
commandoient  à  leurs  malades  Comme  un  Gé- 
néral commande  à  fes  troupes,  &  le  Prince  à  fes 
fujers.  Quanta  la  foule  d'Elèves,  dont  Theffalus 
fe  vit  environné,  peut-on  s'en  étonner,  lorfqu'on 
fait  qu'il  ne  rougiffoir  point  d'annoncer  qu'il  leur 
apprendroit  toure  la  Médecine  en  fix  mois?  Il 
auroit  pu  leur  tenir  parole,  en  réduifant,  comme 
il  le  fit,  cette  Science  à  la  connoiffance  des  ma- 
ladies, fans  aucun  égard  à  leur  caufe,  &  les 
rangeant  fous  deux  ou  trois  genres  principaux - 
le  Jîridum,  le  laxum,  &  le  mixtum.  Ce  fyflême' 
de  Theffalus  tût  pu  ruiner  la  Chirurgie  de  fond 
en  comble,  s'il  fe  fût  fourenu,  comme  la  célé- 
brité de  fon  Auteur  devait  le  f tire  craindre,  tant 
en  s'oppofant  à  fes  nouveaux  progrès ,  qu'en  fai- 
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fant  oublier  ceux  qu'elle  avbft  déjà  fair •  Mais  îa 
Chirurgie -n'til  point  ûnefdés  Sciences  qtïi  fe  prê  - 
tent  aux  préceptes ,  généraux  applicabfes  à  rous 
Ici  cas.  Chaque  genre  de  maladies,  chaque  ef;  èce 
ci  chaque  viiiéfé  veut  è  re  ccnfidérée  à  parr  j  & 
c'cfr.  de  cette  confiïér àjiûfi  particulière  que  fe 
ment  les  indications  propres  aux  cas  journaliers. 

Les  rapporté  eu  corn  en.-nccs  relatifs  à  !a  Chi- 
rurgie, en  particulier  érJÇTii;  par  les  Méthociiles, 
&  peut-être  par  Thtfiaius  lui-même,  confinent 
à  ôrer  ce  qui  tft  étranger  ou  étrange  à  l'égard  du 
corps,  ou  a  1  égard  de  ion  état  naturel. ??  11  y  a 
deux  fortes  de  choies  que  l'on  peut  appcller 
et.  anges  ou  étrangères ,  par  rapport  au  corps-,  les 
unes  lont  extérieures,  les  autres  intérieures -,  les 
t'i.i:neiius  l'on?;  par  exemple,  une  épine  ou  une 
fléçfatf,  ou  quclqu'ature  choie  du  dehors  qui  bieffe, 
&  qui,  demturant  dans  la  partie  biefï.e,  y  caufe 
une  grande  incommodité,  &  empêche  qu'on  ne 
poiiîc  guérir.  Il  eft  vilîbie  que  les  ch'dfes  étran- 
gères de  cette  nature  ,  demandent  qu'on  les  ôîe. 
Quant  aux  chofes  intérieures,  elles  font  de  trois 
eipècesj  il  y  en  a  premièremert  qui  font  dans 
notre  corps  ou  qui  en  font  partie,  &  ne  laiiîent 
pas  cl  être  à  charge,  comme  fi  elles  étoient  étran- 
gères, parce  qu'elles  ne  font  pas  dans  leur  Heu  ; 
cemme,  par  exemple  ,  un  os  difloquë  ou  un  os 
câffé  avec  dëplaceinejjjt ,  qui  demande  en  partie 
qu'on  les  ôce  du  lieu  où  ils  font ,  &  en  partie 
èpi'on  les  remette  dans  leur  place  naturelle.  11 
^a  en  fécond  lieu  des  chofes  qui  deviennent  étran- 
gère^ par  leur  excès ,  comme  par  leur  grofleur 
ou  leur  grandeur,  ou  par  leur  fopeuljuité  j  reljes 
font  routes  les  elpècs  de  tumeurs  ,  tous  les  ab- 
cès toutes  les  différentes  forres  d'ex,roiu*ances, 
les  verrues  ;  u>  fx'ème  doigt,  &c.  dont  les  unes 
demandent  'feulement  qu'on  ies  oiivre  ou  qu'on 
le?  dilfipe  -,  les  autres  veulent  être  coupées  ou 
emportées.  Il  y  a  auconuaiie  des  chofes .étranges 
par  défaut ,  comme  Ion?  les  ulcères  profonds ,  le 
bec  de  lièvre,  lefoue-Ues  infinuent  qu'on  doit 
remplir  le  vuide  ,  &  fuppléer  à  ce  qui [manque. 
TheUaîus  avoir  fait  encore  quelques  fous-du  i- 
iions  que  G&lien  réfute  avec  autant  de  chalenr 
&  a  àcieré  que  de  forcé,  &  de  t  alon,  llenfeignoit 
<mç  tout  ukère,  en  quelque  partie  du  corps 
qu'il  foii  placé,  demande  la  même  cursiion  -,  s  il 
âi  creux  .qu'il  faut  toujours  le  remplir;  s'i  efl 
égal  ,  qu  il  uut  toujours  le  cfcatnfer;  fi  la  chair_ 
vSroît  trop,  qu'il  faut  la  conlumer  -,  s  il  en  iccent 
&  fanglant  ,  qu'il  faut  en  rapprocher  le?  bords , 
À  les  fermer  fans  retard.  Les  convenances  des 
vieux  ulcères,  obfcrve  TheiTahis,  de  ceux  qui 
ne  couvant  fe  fei  mer  ,  ou  qui  étant  cic.-tnfés  , 
s'ouvrent  de  rechef,  font  nés  -  importantes-,  car 
ij  faat  béceflairemeoj  favoir  à  l'égard  des  pre- 
miers, ce  qui  les  empêche  de  fe  fermer  afin 
«Tùer  l'oHlaeie,  &  à  l'égard  de  ceux  qui  le  re- 
n  r^vefl'ent  après  avoir  été  cicatrifes,  ce  qui  faut 
bu'j    iç  t'ouvrent ,  afin  de  faire  en  forte  que  la 
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cicatrice  puirTe  tenir  ;  ce  qu'on  n'obferve,  qu'en 
changeant  Phabiuide  de  la  partie  mslade,  ou 
même  de  tout  le  corps,  au  moytfl  des  remèdes 
appcUés  par  les  ThëfFàlièns  Métafyncritiques. 

Aurélianus  met  Thelfalus  au  nombre  des  Mé- 
decins qui  rejettoient  l'opération  de  la  paracen- 
thèfe  dans  l'hydropifie.  Il  n'omet  pas  lesraifons 
fur  lefquelles  ils  fe  fondoient  ;  raifens  qui  ne  font 
que  confirmer  de  plus  en  plus  que  rien  ne  pou- 
voir éîre  plu?  préjudicielle  à  la  Chirurgie  qna 
la  fééîe  des  Méthodifles.  Thefîalus  avoir  écrit  une 
ChiriHgie  iir.gulière,  comme  on  peut  le  préfu- 
mtr,  m.iis  qeie  le  rems  n'a  pas  traité  avec  plus 
de  ménagement  que  le  relie  de  fes  Ouvrages  , 
dont  on  ne  connoit  que  des  fragmens.  Nous  n'en 
dirons  pas  davantage  fur  !e  compte  do  ce  Mé- 
decin ,  perfonnage  plus  intérefiant  dans  l'Hiftoire 
de  la  Médecine  que  dans  celle  de  la  Chirurgie. 
Il  vécut  fous  Néron  ,  &  fit  arriver  jufqu'à  cet 
Empereur  fes  folles  prétentions  ;  on  a  même  cru 
que  ce  Prince  les  goûta  -,  car  il  aimoit ,  dit  Ta- 
gaul't ,  la  Médecine,  ci  fe  mêloit  de  Chirurgie  •, 
mais  tur  quels  fondemens  afFeoir  une  pareille 
opinion  ,  qi; i  pourroit  faire  croire  que  le  deflruc- 
teur  de  l'efpèce  humaine  eût  travaillé  pour  la 
conferver;  fetoit-ce  parce  qu'ayent  eu  la  face 
meurtrie  dans  fes  débauches  noclurnes  ,  qu'il 
aimoit  tant  à  partager  avec  lacanaille  de  Rome, 
il  lit  fi  bien  qu'en  vingt -quatre  heures  il  dif- 
fipa  les  échymofes  &  parvint,  en  fe  montrant 
dès  le  lendemain  en  public,  à  jetter  des  do  ri  tés 
fur  fa  rilible  aventure.  Il  en  bien  plus  croyable 
qu'il  contrefit  le  loup  herborifle  de  la  fable  , 
en  offrant  à  Burrhus  ,  Préfet  du  Prétoire  ,  un 
remèle  contre  le  ma!  de  gorge,  &  lui  fnifant 
remettre  un  poifon.  Extrait  de  l  Hiftoire  de  Chi- 
rurgie, par  M.  Peyrhile.  (M.  Peti t-Ràdtj:.) 

TftACHÉOTOMlE.  Ceft  la  même  opération 
qu'on  connoît  vulgairement  fous  le  nom  de  Bron- 
chotemie.  Voye^CQ  dernier  article.  (M.  Petit- 
Radel.  ) 

TRÉFLE-D'EAU.  Menyanthes  trlfîxîiaia.  Lin. 
Cette  plante  très  -  amère  eft  réputée  déterlïve 
&  anti- feptique.  On  en  loue  la  décoelion  pour 
en  faire  d< s  fomentations  dans  les  cas  de  teigne, 
d'^ifeclions  dartreufes  &  de  gale.  Le  fuc  forme 
uns  injection  très -utile  dans  les  playes  fifiu- 
leufes  &  les  ulcères  anciens,  fur  -  tout  fi  ,  après  le 
lavage  ,  on  applique  fur  la  partie  les  feuilles  fraî- 
ches ou  macérées  dans  l'eau. 

TRÉPAN.  Tsp-ÎTpisv  Te rebdlum,  Modiolus.  Inftru, 
ment  defliné  à  feier  circulairement  les  os,  de 
manière  à  en  emporter  une  pièce  circulaire  plus 
ou  moins  étendue ,  feion  le  diamètre  de  la  pièce 
qu'on  appelle  couronne.  On  diflingue  trois  efpè- 
ces  de  Trépan,  l'exfoliatif ,  le  petforatif  &  le 
couronné.  L'exfoliatif  tft  formé  d'une  lame  ap- 
platie  coupante  en  deux  fem  difTérens  par  l'ex- 
trémité qu'on  appuie  fur  l'os  &  dont  les  deux 

ranchaus  font  (éparés  par  une  dent  qui  cft  fixe 
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pendant  leur  tà\on.  On  s'en  eft  fervi  pour 
faciliter  le  travail  de  l'exfoliation  -,  mais  actuel- 
lement fonufage  eft  tombé,  pouf  plufieurs  raifons 
qu'on  peut  concevoir  d'après,  ce  que  nous  avons 
dit  à  l'article  Exfoliatiok.  Le  Trépan  pei fo- 
rât if  eft  ainfi  appellé  parce  qu'il:  n'a  d'autre 
aclion  que  de  percer.  Il  faut  confidérer  à  cet 
infiniment  fon  milieu  &  fes  extrémités.  Le  milieu 
eft  une  tigé  d'acier  très-polie ,  perpendiculaire 
&  de   différente    forme  ,  pour  la  propreté. 
Voyei  les  Planches  relatives  à  cet  article.  La 
patrie  fupérieure  de  cette  tige  tft  une  plaque 
taillée  à  pan;  à  fa  circonférence,  mais  exacte- 
ment plane  du  côté  de  la  fcie  &  limée  de  ma- 
nière qu'elle  ne  foit  pas  polie,  afin  de  l'appli- 
quer plus  intimement  fur  la  partie  inférieure  de 
l'arbre,  du  Trépan.  Les  couteliers  nomment  cène 
petite  plaque  la  mitte.  Du  Commet  de  cette  mitte , 
seiève  une  tige  ou  foie  de  la  hauteur  d'un  pouce 
qui  porte  deux  lignes  &  demie  en  quarré.  Aune  des 
furface  de  cette  foie,&  environ  deux  lignes  &  demie 
de  la  mit  te,on  pratique  une  hoche  ou  entaille  firuée 
tranfver!'alement&  dont  les  deux  bords  font  diftans 
d'une  ligne  &  demie  l'une  de  l'autre.  Cette  entaille 
peut  avoir  une  li^ne  de  profondeur  dans  fa  partie 
fupérieure  d'où  elle  vient  obliquement  trouver 
le  bord  inférieur.  La  même  furface ,  dans  la- 
quelle l'entaille  eft  pratiquée  ,  ne  fe  continua 
pas  quarrément  jufqu'à  fon  fommet,  mais  elle 
forme  un  bifeau  en  doucine  de  trois  lignes 
&  demie  de  longueur  ,  &  dont  nous  dirons 
l'ufsge.  La  partie  inférieure ,  ou  la  lame  du 
perforatif,  reffemble  à  une  lame  qui  fe  ter- 
mine par  une  pointe  tranchante  fur  les  côtés. 
La  tremne  de  cet  inflrument  doit  être  douce 
pour  qu'il  ne  s'égraine  point.  Lufage  le  plus 
commun  du  perforatif  eft  de  trouer  le  crâne 
pour  y  fixer  la  pyramide  du  Trépan  couronnée-, 
on  s'en  fert  aufti  pour  faire  plufieurs  trous  ailleurs, 
comme  pour  percer  des  exoftofes  afin  de  les  en- 
lever plu:-  facilement  au  moyen  du  cifeau  &  du 
maillet  de  plomb.  Le  Trépan  couronné  a  trois 
parties,  la  moyenne  &  la  fupérieure  ne  diffèrent 
rien  des  mêmes  parties  du  perforatif  &  de 
Texfoliarif  dont  nous  venons  de  parler.  Ce_  Tré- 
pan eft   ainfi  appellé,  parce  que  fa  partie  in- 
férieure  repréfente   une  couronne.   C'eft  une 
tige  d'acier  qui  fouuent  une  efpèce  de  boif- 
feau   de   figure  eôîîi^U?   en-dehors  &  ende- 
'     dn;  &  qui    tft  hérilté   par  le  bas  de  dents 
tranchantes  qui  forment  une  fcie  circulaire.  Chaque 
dent  eft  à  l'extrémité  d'un  bifeau -,  tous  les  bi- 
feaux  font  tournés  de  droite  à  gauche  pour 
couper  dans  le  même  fens.  Us  ne  tombent  pas 
perpendiculairement  de  la  partie  fapéfieure  de 
la  couronne  à  l'inférieure  •  mais  iis  dépendent 
obliquement  &-  en  fpinde,  non- feulement  pour 
mieux  couper  ,  mais  encore  pour  thàffer  par 
leur  obliquité  la  fciure  qui  fe  fépare  au  fond 
I     de  l'ouverture,  La  couronne  eft  plus  étroite  par 
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fon  extrémité  que  par  fa  culafle,  afin  que  la 
pièc*e  d'os  qu'on  fcie  puifte  y  monter  facilement 
à  mefure  qu'elle  avance-,  &  qu'on  ait  la  facilité 
de  pencher  le  Trépan  de  côté  &  d'autre  peur 
feier  également.  Sa  profondeur  eft  d'environ  dis 
lignes,  fa  largeur  varie,  y  en  ayant  de  grandes, 
de  moyennes  &  de  petites.  Le  diamètre  de  la 
plus  grande  eft  de  neuf  à  dix  lignes  dans  fon 
fond,  &  de  fix  à  fept  dan;  fonenirée-,  les  autres 
diminuent  à  proportion.   Voyc\  la  Planche  re- 
luive  à  cet  article.  Dans  le  fond  d«  ia  couronne 
fe  monte  de  gauche  à  droire  une  pointe  en  pyra- 
mide, faite  comme  un  poinçon ,  ovale  ou  quarrée, 
terminée  par  fon  extrémité  inférieure  en  façon 
de  langue  de  ferpent ,  tranchante  fur  les  côtés 
pointue  comme  le  perforatif  &  un  peu  plu;  longue 
que  la  couronne.  Son  extrémité  fupérieure  éft 
une  vis  de  trois  lignes  de  longucur.Cette  pyramide 
fe  monte  &  fe  démonte  par  le  moyen  d'une' 
cltf  d'acier  qui  eft  un  tuyau  ovale  ou  quarré, 
long  au  moins  de  deux  pouces  &  demi  pour 
recevoir  &  embraffer  jufte  la  pyramide  &  ter- 
minée par  un  anntau  ou  un  trèfle  qui  fert  de 
manche.  On  fait  entrer  la  pyramide  dans  la  cavité 
de  cette  clef,  on  trouve  ,  de  gauche  à  droite 
pour  la  monter,  &  de  droite  à  gauche  pour 
1  oter.  Le  Trépan  couronné  fert  à  ouvrir  le  ci  âne 
pour  donner  ilTue  au  fang  ou  au  pus  épanché 
fur  la  dure-mère  ou  le  cerveau,pour  relever  des 
pièces  d'os ,  pour  ouvrir  des  abcès  dans  la  cavité 
des  os  longs  ,  pour  extraire  des  efquilles ,  oix 
emporter  des  portions  cariées  d'os  &  donner 
iflùe  aux  épan  chemens  qui  fe  font  entre  les 
lames  du  médiaftin. 

L'arbre  qui  fert  à  porter  les  différentes  pièces 
'  dont  nous  venons  de  détailler  la  conftruclion  , 
;  abeaucoup  de  rcfl'tmb'ance  au  villebrequin  don» 
]  les  ferruriers  fe  fervent.  Voye{  la  Planche  re- 
|  larive  à  cet  article.  Pour  le  bien  faire  connoî- 
I  tre  ,  nous  lui  confidérerons  trois  parties  dont 
j  deux  font  perpendi.ulaires  l'une  à  l'autre,  Se. 
\  la  troifième  eft  une  branche  coudée  qui  repré- 
|  fente  un  demi-cercle  fort  alongé  &  irrégulière- 
ment arrondirais  trè;-fymmétriquernLnt  confiant. 
La  partie  où  l'extrémité  fupîrieure  de  l'arbre 
du  Trépan  eft  comme  la  bafe  de  toute  la  machine. 
C'eft  une  pièce  d'acier  très-polie  qui  a  environ 
un  pouce  deux  lignes  de  longueur  fur  quatre 
à  cinq  de  diamètre.  Elle  eft  taillé»,  à  huit  pan?. 
La  partie  fupérieure  de  cette  pièce  odtogone^ 
eft  une  mitte  fur  laquelle  le  manche  eft  appuyé. 
Du  milieu  de  la  mitre,  s'élève  une  fcie  ou  petite 
ris;5  {l'tci:r  forr  ronde-&  polie,  d'un  pouce  & 
demi  de  hà&tenr  fur  près  de  deux  lignes  d'épaif- 
feur.  Cette  fcie  eft  cachée  &  contenus  dais  le 
mirche  par  la  mécanique  que  nous  allons  ex- 
pliquer. Le  manche  de  l'arbre  du  Trépan  doir 
êtie  coTîftrujt  de  deux  pièces  qui  font  ofd in. ->i fu- 
ment d'ébène  ou  d'yvoitc,  la  partie  inférieure 
de  çe  manche  eft  plus  longue  que  lar-e  ,  elle 
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reflemble  aflez  à  une  petite  pomme  de  canne 
bien  tournée  ;  il  y  a  une  vis  à  l'on  (ommet  & 
elle  efi  percée  dans ^oute  fon  étendue.  Ce  canal 
contient  $  renferme  une  peiire  cari  u  le  de  enivre 
qui  entre  avec  beaucoup  de  juileife,  &  qui  etf 
très-polie  au-dedans,  dîn  de  permettre  à  la  feie 
qu'elle entoure  d'y  tourner  &  d'y  foire  fçs  mou- 
vemens,  CXû  pourquoi  cette  feie  eft  comme  rivée 
fur  la  canule  par  un  petit  écrou  qui  Rengage  fur 
la  vis  qui  eft  ji  Ton  femmet;  ce  qui  tft  beaucoup 
plus  commode  que  la  nuire  que  les  couteliers 
ont  capture  d'y  mettre.  Voilà  la  mécanique  qui 
cache  &  qui  contient  la  feie  de  l'atbre  du  né 
pan,  ce  qu'on  appelle  la  noix.  Cette  partie  fu- 
périture  de  l'arbre  efi  courbée  par  une  pomms 
d'ébène  ou  d'ivoire  applaiie  convexe  en  - 
dehors  &  cave  en-deffus.  Elje  fe  joint  avec  l'autre 
partie  du  manche  par  un  écrou  gravé  dans  la 
partie  cave  de  la  pomme  &  qui  fe  monte  fur  la 
vis  qui  efi  à  la  partie  fupérieure  de  l'autre  pièce 
du  manche.  La  partie  inférieure  de  l'arbre  du 
Trépan  efi  perpendiculaire  à  celle  dont  il  vient 
d'êtte  parlé.  On  la  nomme  la  boîte,  parce  qu'tlle 
fert  à  tmboîter  la  tige  des  couronnes  &  autres 
Trépans.  Ppur  que  cette  partie  foit  bien  çenf- 
truiie,  elle  ne  doit  point  être  ronde  &  tournée 
en  éçrou  comme  on  le  voit  dans  l'es  Planches 
de  pîufieurs  Auteurs ,  parce  qu'alors  les  feies  des 
couronnes  font  en  vis,  ftrnclure  qui  a  beaucoup 
d'inconvéniens.  Un  des  principaux  ,  efi  que 
cette  vis  fe  monte  à  contre-fens  du  jeu  de  la 
couronne  ,  &  lorfqu'on  Trépane  ,  elle  fe  fene 
quelquefois  à  un  tel  point  qu'il  faut  un  étau 
pour  ia  démonter.  D'ailleurs  il  eft  plu;  long  & 
plus  embarraflanr  de  monter  une  vis  dans  un 
écrou  que  de  faire  entrer  une  foie  quarrée  d^ns 
une  boîte  de  même  figure.  La  boîte  eft  à  pans, 
elle  a  environ  un  pouce  oe  demi  de  longueur ; 
fa  fmface  qui  eft  diamétralement  oppofée.  à 
celle  qui  touche  la  manivelle  ou  bt  anche  courbe 
qui  joint  la  partie  fupérieure  &  l'inférieure  , 
efi  fendue  de  la  longueur  de  dix  lignes  par  une 
ouverture  qui  pénètre  jufaiie  dans  la  cavité  de 
la  boîte  j  &  qui  fert  à  y  placer  un  petit  rt  fibrt 
à  bafcule,  dont  l'extrémité ïriféii-ure, faifant  érni- 
nencç  en- dedans  de  la  boîte,  cil  taillée  en  talus 
&  très-poiio,  af.fi  de  gîiffer  facilement  fur  la 
fur  face  oq  bifeau  de  la  feie  du  Trépan  ,  pour 
s'engager  dans  leur  h  >chc  ou  tmaillurc.  La 
trpiftème  pièce  de  j'arbré  tft  la  biarkhe  ou  ma. 
nivelle;  c'ell  un  atc  inéguiierem;  ru  arrondi, 
dont  les  extrémités  tiennent  aux  psrtics  fupé- 
ricurvs  &  inférieures  de  rir.iimim'nr.  Cet.arc  cù 
plus  pu  moins  oirsé  au  gré  de  l'Ouvrier:,  il 
doit  y  avoir  dans  fon  milieu  une  petite  boule 
tournante  d'ncier,  ovale,  ayant  environ  un  ponce 
de  diamètre  l'or  15  lignes  de  longueur.  Cette  petite 
boule  doit  être  garpie  de  petits  niions  mo;.-,s  pour 
l'élégance  que  pour  préfenter  des  f;<rfaces  irégales 
au*  doigt?,  St  être  tenue  avec  pin-:  de  fermeté, 
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"Cette  boule  doit  tourner  autour  d'un  eflîeu*,  c« 

qui  faciiife  beaucoup  f;  élion  de  la  machine,  & 
en  rend  les  mouvemens  bien  plus  doux.  Extrait 
de  l'ancienne  Encyclopédie. 

Les  Angioîs  ont  lubflitué  à  cet  inlrn-menr, 
un  autre  qu'ils  nomment  tréphinc.  Toute  la  difFé" 
rence  confi're  dan?  l'arbre  &  fon  manche,  ainli 
qu'on  le  ptut  voir  dan?  la  planche  qui  a  rap- 
porta cet  article.  Leur  couronne  eft  aftlS  beau- 
coup plus  large  &  point  conique;  ils  s'en  fervent 
comme  on  fe  fert  d'une  vrille.  Cet  infiniment, 
dans  fon  emploi,  demande  un  tems  beaucoup 
plus  long  que  le  Trépan  orclimire,  aulîi  efl-il 
actuellement  tombé  en  défuétude  dans  la  plus 
grande  partie  de  l'Angleterre. 

.Avant  qu'on  mît  en  ufage  ces  infiniment,  on 
avoit  recours  à  des  machines  grcflïèrcs ,  com- 
pliquées St  difficiles  à  manier,  ainli  qu'on  le 
peut  voir  dans  Fabrice  de  Hilclan ,  Scultet  & 
Dionis.  D'autres  confeilloient  d'ébrgir  la  frac* 
ture  en  en  raclant  les  bords  avec  des  efpèces  de 
grattoirs  ou  de  râpes  félon  le  choix  du  Piati- 
çien.  On  en  peut  voir  différentes  formes  dans 
delà  Croix,  Scultet,  Fabrice  d'Acquapendente, 
&  dans  Béranger.  Galien  avoit  dit  à  ce  fujet; 
ex  foaâuris  vero  quœ  ad  cerebn  membranas  per-* 
venerunt ,  fi  fimplex  fraBum  fît  angujiis  fcalpris 
utendum  ;  fin  c'um  contujioni  cliqua  ,  quoi  con- 
tuj'um  efi  excidi  dtoebit  ,  idque  vel  terebelli  prius 
in  circulum  foraiwn  ac  mox  fcalpris  admotis  vel 
protinks  ab  initio  cyglifari.  Mai*  quand  ces  Pra- 
ticiens avoient  des  raifons  pour  foupçonner  que 
les  parties ,  aiwdeflous  de  la  fracture ,  étoient 
léfées ,  ils  avoient  recours  a  des  infîrumens  pro- 
pres à  enlever  une  portion  entière  de  Fos.  C'efi 
ce  qu'on  peur  augurer  du  pacage  ci-defius  de 
Galien  S  du  fuivant  d'Oribafe*,  in  ils  quar 
ufque  ad  cenbri  membranam  divifa  funt  ;  fi  Jblum 
lima  fit,  iij'dem  radulis  exfeindere  coliifum  oportet 
fcalpris  adhibitis.  Ces  inftrumens  étoient  diffé- 
rentes efpèces  de  tarières  dont  on  peut  voir  la 
defeription  dans  les  commentaires  de  Vidius  fur 
H'ppocrate,  dans  Paaw  St  Albncafis.  On  les 
appiiquoit  autour  de  la  pièce  qu'on  vouloir  <•.«*• 
porter  en  laiifant  des  efpaces  qu'on  enlavoit  en- 
fuite  au  moyen  du  cifeau.  A  rr.efure  que  i'Art 
s'eff  perfectionné,  on  a  tméiioré  les  moyens,  & 
enfin  on  en  efi  venu  au  Trépan  tel  qu'il  eft 
d'ufage  aujourd'hui. 

On  a  recours  au  Tre'pan  fur  le  crâne  peur 
enlever  la  c.'uie  qui  peut  l'attaquer,  lorfqu'elle 
eli  fort  étendue  ,  pour  donner  ifHie  au  fang  ou 
à  des  matières  purulentes  lorique  les  lignes  an- 
nonceur i-eur  préfence,  ou  pour  relever  quelques 
pièces  d'os  cjwi  compriment  la  dure- mère  Se  le 
cerveau,  &  par-là  occafionnent  des  secidens  plus 
qu  uuios  fâ.heux,  Les  mêmes  indications  font 
en  faveur  de  fon  ufage  fur  le  flernum  &.  l'omo- 
pl-ite  ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  à  chacun  dp  ces 
articles.  Cependant  il  n'eftpas  toujours  nécefl'aire, 
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dans  ce  dernier  cas -,  car  quant  au  moven  de  l'élé- 
vatoire,on  peut  relever  les  pièces  déprimées,  il 
vaut  mieux  fe  fenir  de  ce  dernier  infiniment. 
Il  n'en  tft  pas  ainfi  dans  le  cas  de  fente  .ou  de 
fracture  fimple ,  il  faut  toujours  avoir  recoius 
au  Trépan  ,  même  quand  ii  n'y  auroit  aucun 
fym  Môme^ bien  urgent,  car  ici  on  doit  vifer  à 
prévenir  l'épanchement  qui  accompagne  fou-vent 
ce  genre  de  fracïure,  ou  à  lui  donner  iffue  dans 
Je  commencement  de  fa  fonmtion  ;  or  il  n'y  a 
point  de  meilleur  moyen  que  cette  opération  qui, 
par  elle-même,  efi  peu  inquiétante;  c'eft  l'opinion 
rie  Port,  &  fes  railons  font  tellement  fondées  fur 
J'ohfèrvation,  que  nous  ne  craignons  nullement 
dînons  ranger  de  fon  parti.  Il  efi  vrai,  dit-il, 
qu'en  établifiant  comme  règle  générale  de  faire 
l'opération  du  trépan  en  pareil  cas ,  plufieurs  la 
.fubiront  qui  auroient  bien  pu  fe  rétablir  fans  elle: 
mai-  auiîi  cette  pratiqua  en  conferver.i  un  grand 
nombre  qui  l'auroicnr  perdu  inévitablement  fi 
Ion  n'eût  point  pris  ce  parti;  car,  tout  bien 
confidéré,  il  n'y  a  aucune  parité  entre  le  bien 
quiréfulre'de  l'opération  faite  à  deffein  de  pré- 
venir des  maux  plus  grands  &  celui  qu'on  peut 
attendre  lorfqu'on  la  diffère  jufqu'à  ce  qui  l'in- 
flammation de  la  dure-mère  &  une  fièvre  fymp* 
tomatique  !a  rendent  néceffaire.  Cette  règle  efi 
confirmée  par  plufieurs  faits  cités  dans  1s  Mé- 
moire de  Quefney  fur  l'u  age  du  Trépan  dans 
.les  cas  douteux.  Les  Obfervatturs  éclairés  ,  dit 
cet  Auteur  ,  ont  remarqué  qu'on  pouvoit  fe 
difpenfer  de  l'op  dation  du  Trépan  dans  les  cas 
de  fraéWe,  où  les  pièces  étoient  aflez  écartées 
l'une  de  l'autre,  pour  permettre  la  fortie  du 
fang  qui  auroit  pu  s'échapper  fur  la  dure-mère. 
Mais  aufii  il  efi  des  cas  où  il  finit  néanmoins  y 
-avoir  recours,  tels  font  ceux  où  l'épar.chement 
feroit  des  deux  cotés  de  la  future,  car  il  pour- 
roit  fe  faire  que  la  dure  mère  reftât  attachée  au 
crâne  précifément  du  côté  où  l'on  n'auroir  point 
Trépané,  &  alors  les  acçidens  paroîtroienr  per- 
fifier  les  mêmes. 

L'obfervation  a  également  prouvé  la  néceffné 
de  l'application  du  Trépan  dans  les  plaies  du 
crâne  faite  par  des  armes  à  feu  ,  c'eft  du  moins  ce 
qu'on  peut  conclure  d'après  ce  qu'ont  écrit  les 
Obfervareurs  à  ce  fnjet.  En  effet,  quoique  le 
ciâne  n'ait  quelquefois  foufFerr  aucune  fracture 
que  même  l'os  ne  foit  point  viliblemem  contus, 
&  que  même  les  ÇynlpjÔfnes  de  (a  commotion 
;&  de  1  epanchement  ne  paroifLnt  point,  on  n'tn 
a  pas  moins  obfervé  une  fuppurarion  confécurive 
de  la  dure-mère  s  l'endroit  frappé.  Dans  c:  cas, 
les  accidens  nç  fe  déclarent  que.  depuis  le  neu- 
vième jour  du  coup  jufcp'au  quinzième;  quoi- 
que le  bjeftj  ait  été  bien  pendant  les  huit  pre- 
miers. Lï  Dran  confei  le  alors  de  ne  Trép\ner 
au  plutôt  que  le  quatrième  ou  cinquième  jour, 
tems  où  la  dure-mère  fijra  alors  Yépatée  de  l'çjs  • 
^lîe  fa  couronne  doit  ouvrir.  a  "il  [ 
Chirurgie.  Tome  II,  Us  Paiti«, 


TRE 


453 


Enfin  ,  il  efi  un  dernier  cas  oh  I  a'pplicàtion 
du  Trépan,  quoiqu'indiqt;ée  ,  a  néanmoins  un 
fuccès  douteux-,  tel  efi  celui  où  après  un  coup 
à  la  fêre ,  il  refie  à  i'endroit  frappé,  quoique 
bien  guéri ,  une  douleur  fixe  qui ,  au  lieu  de 
diminuer  avec  le  tem<,  augmente  de  plus  en 
plus  malgré  tons  les  ropique;  auxquels  on  peut 
avoir  recours.  Plufieurs,  en  pareil  cas,  fe  font 
déterminés  à  incifer  fur  l'os  pour  le  ruginer  ; 
d'autres  ont  préféré  l'opération  du  Trépan.  Une 
Demoifelle  de  douze  ans.,  dit  Ma'-efchal,  fut 
frappée  à  la  tête  par  une  tringle  de  fer.  Cj  coup 
ne  fit  aucune  piaye  &  la  guérifon  fut  prompie", 
à  la  réferve  cependant  d'une  douleur  fixe  a  la 
tête,  fur  un  des  pariétaux.  Cette  dou'tur  étoit 
très-bornée  ,  elle  augmen'O't  de  terns  en  tems 
même  jufqu'à  caufer  de  la  fièvre  qu'on  apaai- 
foit  par  les  faignées  &  autres  remèdes  généraux; 
mais  la  douleur  pe'févérant  toujours  depuis  plu- 
fieurs années ,  j'y  appliquai  une  couronne  de 
Trépan,  &,  en  opérant,  je  remarquii  que  ia 
fciure  de  l'os  étoit  sèche,  comme  celle  d'un 
dâne  qui  auroit  été  long-tems  enterré.  Cette 
opération  réuiïit  fi  bien  que  la  douleur  cefia 
entièrement  &  pour  toujours.  Quefney  ,  dans  le 
Mémoire  que  nous  venons  de  citer ,  rapporte 
des  obfervations  où  l'on  voit  qm  la  rugin;  & 
le  Trépan  ont  diverfement  réufti  félon  les  diffé- 
rens  cas.  Ces  obfervations  laiffent  entrevoir  que 
l'opération  du  Trépan  ne  doit  avoir  lieu  que 
quand  on  fonpçonne  que  l'os  efi  altéré  prefque 
dans  toute  fon  épaifieur,  ou  iorfque  quelques 
accidens  font  croire  que  la  caufe  du  mal  eft 
fous  le  crâne  comme  feroit  une  carie  à  la  face 
interne  des  o<,  ce  dont  il  y  a  des  exemples, 
on  enfin,  lerfqu'ayanr  jugé  à  propos  d'attendre 
l'exfoliation ,  elle  n'a  pas  fait  cefTer  les  accidens. 
Mais  quand  la  douleur  paroît  extérieure,  qu'elie 
augmente  lorfqu'on  preffe  fur  l'endroit  où  elle 
fe  fait  fentir ,  on  doit  rout  efpérer  de  l'exfolia- 
tion ,  fur-tout  fi,  après  avoir  découvert  l'os, 
on  n'y  apperçoif  qu'une  légère  altération  ou 
«ne  carie  fiipeificielle.  11  faut ,  pour  s'en  aftùrer, 
recourir  à  la  rugine  ;  fon  ufaee  ici  peut  encore 
fervir  à  accélérer  beaucoup  l'o.foliation,  &  même 
faire  cefTer  la  doultur  qui  en  accompagne  tou- 
jours le  travail  ,  cefTuion  à  laquelle  on  doit 
s'attendre  quand  on  découvre  la  portion  altéréé 
de  l'os  ,  de  mim'è-ce  que  le  mal  ne  puifie  plus 
commuai .;ner  avec  le  péricrâne. 

il  n'efi  guètes  p  >ifible  de  déterminer  la  quan- 
tité de  trous  qu'il  faut  faire  au  crâne,  c;la  dépend 
des  circonfi.mces  que  le  Praticien  feiil  peut  éva- 
luer. Si  Ton  applique  le  Trépan  pour  donner 
i.Tue  à  d'i  farg  extravafé  ,  fi  ce  fang  efi  encore 
fluide;  il  peut  s'échapper  alors  par  une  feule 
omermre."  JMais  ,  s'il  eft  coagulé,  il  faudra  en 
faire  pHifieer-'ck  enco-eUin  Invn  plu*'  grand  nom» 
bre.daiv'  le  -'cas'  d'une  catie  -très-étendue  :  on  a 
quelquefois  'importé  ,  en  pareil  ca« ,  nrefqne'iîi. 

I  i  i 
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inoitié  du  crâne  &  néanmoins  le  réta^liflément  . 
des  malades  a  été  parfait.  Voye\  >  â  ce  fuj»t ,  | 
le  Mémoire  de  Quefney  fur  la  inultiplicné  des  | 
Trépans  dans  le  premier  volume  des  Mémoires  | 
de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  Si  l'on  n'a  I 
fait  i'opérarion  que  pour  prévenir  les  accidens 
fcconJaires  confine  dans  le  cas  de  fraclure  ou 
de  fentes  ,  la  longueur  &  l'étendue  détermine- 
ront le  nombre  des  ouverture?.  On  en  fera  d'abord 
«ne  ou  deux,  &  l'on  attendra,  pour  en  prati- 
quer un  plus  grand  nombre,  que  les  circonfian- 
ces  l'exigent.  Ces  circonftanees  font  l'augmenta- 
iion  de  la  fièvre,  quand  elle  a  déjà  lieu,  une 
fortie  abondante  de  mnières ,  line  tenfion  in- 
flammatoire de  la  portion  déjà  découverte  de 
la  dure- «lère.  Si  l'on  a  opéré  pour  donner  iffue 
à  de  la  matière  qu'une  fièvre  fymptomatique 
annonce  devoir  fe  former,  il  faut  prendre  1  in- 
dication de  fa  qualité,  de  l'état  de  ia  dure-mère 
&  de  l'étendue  de  fa  féparation.  Le  moyen  le 
plus  efficace  ici  tft  de  découvrir  une  portion, 
«onfidérable  pour  que  l'évacuation  de  la  matière 
foit  aufîi  grande  &  fon  foyer  aulïi  petit  qu'il  eft 
poffible. 

Les  Auteurs,  qui  ont  parlé  de  l'opérawen  du 
Trépan  ,  ont  pofé  certaines  règles  relativement 
aux  endroits  où  l'on  devoit  la  prariquer.  Ces 
règles,  étant  fondées  fur  les  notions  d'Anatomie  , 
font  devenues  d'une  telle  importance ,  que  les 
Praticiens  ne  s'en  éloignent  que  dans  les  cas  les  plus 
çxtraordinaire?onil  faut  fatisfaire  aux  cir  confiances 
de  néceffné.  Ainfi  l'on  a  défendu  de  Trépaner  fur 
Jes  futures  dans  la  crainte  qui  la  dure-mire, 
plus  adhérente  là  qu'ailleurs ,  ne  foit  bleffée  par 
les  dents  de  la  couronne,  lors  de  fon  aclion. 
Cette  première  règle ,  à  laquelle  les  Anciens 
étoient  attachés  d'après  leur  peu  de  notion  fur 
le  genre  d'adhéfion  de  cette  membrane  au  crâne 
&  les  accidens  qu'entrarnoient  leurs  moyens  , 
grolfiers  pour  ouvrir  le  crâne,  foutense  depuis  ' 
par  Chefelden  &  le  Dran,  efi  actuellement  re- 
jettée  par  le  plus  grand  nombre  des  Praticien?, 
&  elle  le  fut  mém^  autrefois  par  Cortéfius ,  ainfi 
qu'on  puit  s'en  afïurer  en  lifant  foa  Trairé  des 
playes  de  la  tête,  imprimé  ,  à  Mefiines,  en  1751, 
&  par  Berenger  comms  il  confie  du  padage  fui- 
vanr,  où  i!  dit  :  fi  contingat  caput  lœdi  natahi- 
liter  ir.  loco  commiffuranim  ,  oh  quod  vel  flatim  , 
vel  pauh  pojl  contingat  ibidem  duram-matrem 
tjfèjepaatàm  ,  tune  et  fi  comnujf'uris  operetur  ,  nul- 
lum  fict  nocumentum  >  vents  aut  ai  UT  lis  ,  guih^am 
finit  j'eparatœ  &  à  cranio  diftantes. 

La  règle  de  ne  point  Trépaner  fur  les  futures 
a  été  particulièrement  porrée,  relarivement  à  la 
future  frtgittale,  crainte  qu'on  n'ouvrît  le  finus 
longitudinal ,  d'où  l'on  appréhenda»  une  hé- 
-jnorrhagie  plus  où  îuo.ns  fâcheufe.  In  procejfu 
falciformi  finus  major  venofus  teconditus  efl  ex 
tuo  fi  rumpitur  ,  funefia  fanguinis  profufio  eritur. 

Qmm  gyrumgen  t  dit  .également  Veille/ ,  ftftU  . 
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ferum  eft.  Cette  crainte,  fi  elle  eft  fondée  en 
apparence,  efl  du  moins  nulle  dans  la  réJiîéj 
car  Chefe'den  lui-même  qui  l'avoit ,  prouve  que 
ce  genre  de  playe  n'efi  pas  bien  inquiétant  lorf- 
qu'ii  dit  :  te  que  ce  frnus  où  les  vaiffeaux  qui 
s'y  déchargent. furent  blelTés  par  un  Chirurgien, 
triais  qu'il  anê  a  l'hémorrhagie  avec  de  la  char- 
pie sèche ,  &  qu'il  eut  le  bonheur  de  fauver  le 
malade,  jj  Mais  l'on  devroit  y  avoir  d'autant 
moins  égard,  qu'on  auroit  à  combattre  des  ac- 
cidens graves  provenans  d'une  preffion  faite  par 
une  pièce  d'os  fur  le  finus,  STmême  dans  tout 
autre  cas  ;  car  comme  Béranger  l'a  remarqué, 
&  comme  Qaefney  l'a  depuis  rappelié,  la  dure- 
mère  e fi  preîque  toujours  détachée  du  crâne  paf 
la  violence  du  coup  qui  a  précédé.  Voye\  t  k 
ce  fujer,  quelques  obfervations  inférées  dans  un 
Mémoire  de  M.  Laflùs ,  Profcfleur  Royal ,  & 
qu'on  tr®uve  dansi  le  V.e  Volume  de  ceux  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie,  &  les  obfer- 
vations de  Warner.  Ce  dernier  dit ,  qu'ayant 
appliqué  le  Trépan  fur  un  trou" fait  au  crâne  d'où 
le  fang  jaiilifîbit  par  un  fil  continu,  il  enferma 
ce  trou  &  la  future  fagittale  fous  la  couronne, 
La  pièce  circulais  de  l'os  étant  enlevée,  il  ap- 
perçut  une  playe  dans  le  finus  faite  par  les  ef- 
quilles  ;  il  l'élargit  avec  une  lancette  pour  les 
emporter  avec  moins  de  violence.  Leur  extrac- 
tion augmenta  l'hémorrhagie  ;  mais  celle-ci  fut 
arrêtée  par  la  feule  application  de  la  charpie 
sèche  &  ne  revint  plus.  Cette  obfervation,  ajourée 
à  la  quatrième  de  M^rchertis. ,  prouve  que  le 
danger  qui  accompagne  les  p!ayes  du  finus  lon- 
gitudinal eft  moins  grand  qu'on  fe  l'imagine. 

On  a  également  defendu  d'appliquer  le  Tré- 
pan fur  la  protubérance  externe  de  l'os  occipital , 
lar  l'angle  antérieur  &  inférieur  des  pariétaux 
&  fur  la  partie  écailleufe  des  rtmporaux  fans 
léfer  les  artères  épineufes  de  la  dure- mère  ou  lé. 
Torcular  herophyli.  Mais ,  dans  ces  cas  comme 
dans  celui  ci-delîus,  on  m  court  aucun  rifque 
en  allant  avec  ménagement,  &  d'ailleurs  le  dé- 
tachement de  la  dure-mère  &  le  fang  extravafé 
entre  elle  &  l'os  mettent  lç  finus  &  les  artères 
à  l'abri  de  toute  léfion.  On  a  étendu  la  règle 
fur  les  os  temporaux  tant  à  canfe  des  vàiiTeaùx 
que  des  mufeies  crotaphytes  dont  Hippocrate 
avoir  regardé  les  blefTures  comme  mortel'es. 
L'hémorrhagie  &  les  convulfions ,  dont  elles 
font  quelquefois  accompagnées ,  ont  pu  donner 
lieu  à  cette  règle  ,•  mais  la  pratique  montre  que 
les  craintes  de  cet  accident  font  vaines.  On  peut 
f'ottverrt  afrè;er  le  fang  par  la  comprefiion  & 
toujours  par  la  ligature,  &  les  convulfions  n'ar- 
rivent jamais  quand  le  mufcle  eft  divifé  par  une 
iucifion  qui  met  l'os  bien  à  découvert  5  ceci  eft 
prouvé  par  la  pratique  ordinaire  &  par  les  obfei- 
vations  de  Fallope,  Magali  &  Marcheras.  En 
général,  l'opération,  tn  pareil  cas,  n'a  pas  tou- 
.  jours  un  grand  /accès  à  raifo?  4  la  fca<%* 
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spif  sléte«d  fouvent  fur  la  portion  maftoïdiefme 
«5ti  fur  le  rocher ,  &  des  extravafations  fur  le 
cervelet,  sccidens  auxquels  l'ouverture  du  crâne 
ne  fauroit  remédier.  ' 

On  a  encore  rejetré  l'application  du  Trépan 
de  deffus  les  finus  frontaux,  ranr  à  caufe  de  la  | 
difficulté  de  faire  entrer  ég;îlemenr  la  fcie  dans 
le  crâne  en  traverfanx  les  deux  tables  qui  laifietut 
entre  elles  un  écariement  triangulaire  qu'à  erafe  , 
de  la  chance  qu'on  court  que   la  playe  ne  refte  « 
fifîuleufe.  On  s 'eft  cependant  mis  au-deffus  de 
cette  règle  dans  certaines  céphalées  occafionnée's  . 
par  des  vers  ou  infeéles  nés  dans  le  finus  :  la 
playe,  qui  en  réful.e,  n'a  pas  plus  de  difficulté 
ît  fe  guérir  gne  les  autres,  (ur-tonf  quand  on  a  i 
foin  de  la  pan  fer  rarement  quand  elle  tend  vers  la 
cicatrice,  &  qu'on  fait  ireunir  au  malade  (on  ha- 
leine chaque  fois  qu'on  le  panfe,  &  qu'on  cou- 
vre bien  la  p'aye  avec  un  morceau  d'emplâtre 
agglutinatif.  Il  fort  quelquefois,  en  pareil  cas, 
à  la  fuite  ries  panfemens ,  des  flocons  de  ma- 
tières muqreufes  &  blanches  qui  en  impofent 
pour  être  de  la  fuhfiance  du  cerveau.  On  étoit 
d'autant  plus  porté  à  tomber  dans  cette  erreur ,  \ 
que  la  mçmbranë  gorgée  des  finus  }\  agités  par 
l'air  dans  la  rtfpirariona  un  mouvement  ifochrone 
avec  ceux  que  le  cerveau  éprouve  dans  les  cas 
où  ce  vifeère  eft  découvert  dans  une  certaine  , 
étendue.  Une  attention  plus  fcrupuler.fe  a  fait 
revenir  de  cette  erreur.  Cependant  le  vulgaire 
n'en  a  pas  moins  perfifté  à  croire  que  cette  ma- 
tière qui  fe  forme  quelquefois  abondamment 
sprès  les  coups  reçus  a  la-  tète  ctoit  ceVe  d'un 
sbcès  du  cerveau  ,  qui ,  retenue ,  auroit  caufé 
de  grands  maux.  £t,  comme  en.éternuant ,  on 
en  rend  une  plus  grande  quantité ,  des  empy- 
riques  ont  profité  de  fon  ignorance  pour  lui 
vendre  chèrement  des  remèdes  qui  ne  peuvent 
qu'être  préjudiciables  dans  une  circonftance  où , 
loin  d'exciter ,  on  doit  réprimer  toute  fecouffe 
qui  tend  à  accélérer  le  cours'  du  fang  vers  le 
cerveau.  De-là  le  fuccè;  prétendu  de  la  poudre 
capitale  de  Saint-Ange  &  autres    qui  ne  fau- 
roient  jamais  rien  faire  fortir  du  ciâne  dont 
toutes  les  ouvertures  entre  lui  &  le  nez  font 
fermées  tint  par  les  vai  fléaux  &  les  nerfs  que 
.  par  les  proiongemens  de  la  dure-mère  qui  les 
accompagnent  fort  au  loin. 

Enfin  Sharp  recommande  de  ne  point  Tré- 
paner au  bas  de  la  future  fagittale  au-deflùs  du 
nez  à  caufe  de  l'épine  du  coronal.  L'épine,  dent 
il  s'agit,  eft  en  effet  li  faillante  vers  fa  bafe  chez 
quelques  fu jet* ,  que  les  dents  de  la  couronne  au- 
roient  déchiré  la  dure  &  la  pie-mère,  &  le  cerveau 
aux  deux  côtés  de  cçtte  épine,avant  que  de  l'avoir 
fcié  dans  la  moitié  de  fon  épaifîenr.  Cette  cir- 
conftance eft  une  confidération  bien  importante 
qui  ,  fi  elle  a  été  fentie  ,  n'a  été ,  dit  M.  Louis, 
ni  affez  fortement,  ni  affez  precifément  exprime^ 
par  les  Auteurs.. 
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Quand  la  nécefîïté  de  l'opération  eft  bien  éra* 
blie ,  il  s'agit  de  placer  convenablement  le  ma- 
lade pour  la  fubir.  On  le  laiffera  dans  fon  lit; 
&  on  lui  lèvera  la  tête  an  moyen  de  couffins 
convenablement  difpofés ,  fous  lefqnels  on  mettra 
i  une  planche  ou  un  grand  plat  d'éiain  pour  l'empê- 
cher de  trop  s'enfoncer,  W  des  aides  la  tien- 
dront en  cette  fnuation.  Le  lieu  de  l'application 
,  du  Trépan  décidé  on  le  raiera,  &  s'il  y  a  une 
<   playe  fuffifamment  étendue,  on  ratifiera  auffi- 
tôt  l'os ,  finon  il  faudra  procéder  à  découvrir 
(  celui-ci ,  ce  qu'on  fera  en  faifant  deffus  une 
incifion  en    T.   Ce   procédé   fe    trouve  dans 
Celfe.  Plagam  ,  dit-il  ,  fi  ex  vu'nere  eft  ,  talent 
\  necejje  eft  habeamus  qualem  acceperiraus.  Si  manu 
facienda  eft;  eafere  commodijjtma  eft  quœ  duabus 
tranfverfîs  lineis  lïtterœ  X,  figwzm  accïpit ,  ut 
deindè  à  fingulis  procedentibus  angulis  cutis  fub- 
fecetur  On  fe  ferr  „  pour  cette  opération,  d'un 
biftouri  très-fort  on  d'un  feapei  bien  alilé  qui 
t  eft  placé  fur  un  plat  conjointement  avec  les 
autres  inflrumeni  dans  l'ordre  qu'ils  doivent 
être  employé;.  On  fera  cet  e  première  incifion 
H  avec  beaucoup  de  ménagement  dans  le  cas  où 
il  y  auroit  déprtffion  ,  pour  ne  point  enfoncer 
les  pièces  d'os  qui  pourraient  être  vacillantes, 
&  l'on  fuivra,à  cet  égard,  les  rèeies  que  nous 
.  avons  établies  à  1  Article  Tête.  On  relève  les 
angles  &  l'on  en  coupe  les  fommiré* ,  crainte 
que,  par  la  fuite,  fe  recoquillant ,  elies  ne  nui- 
fent  à  la  facilité  des  panfemens.  Si  l'endroit  ou 
l'on  incife  eft  très  contes ,  il  ne  faut  point  hé- 
fiter  à  couper  les  angles  entièrement,  car  au- 
trement ils  fe  flétri roient ,  fe  gangreneroient  & 
pourroient  être  caufe  de  défordres  étrangers  à- 
l'opération.  Ces  incifions ,  fur-rout  quand  elles 
font  faites  aux  endroits  où  il  y  a  beaucoup  de 
vaiffeaux  ,  fournifTent  quelquefois  une  affez  grande 
quantité  de  fang.  Quand  i'hémorrhagie  n'efi  pas 
abfolument  urgente,  il  faut  alors  l'arrêter  aveC- 
de  l'agaric  &  de  la  charpie  qu'on  maintient  de 
manière  à  faire  un  point  fuffifant  de  compref- 
fion  ,  &  l'on  remet  le  refte  à  faire  douze  ou 
vingt-quatre  heures  après  ;  finon  l'on  fait  la  li- 
gature du  vaiffeau,  &  l'on  vient  promptement  a 
l'opération.  Si  l'on  découvre  une  dépreffion  & 
des  pièces  affez  vacillantes  &  détachées  pour 
croire  qu'elles  ne  pourront  reprendre,  il  faut 
les  enlever  avec  de  fortes  pinces  ;  &  ,  fi  l'ou- 
verture eft  fuflifammcnt  grande  pour  biffer  échap- 
per le  fang  épanché  &  introduire  tin  élévatoire, 
il  fuffira  alors  d'enlever  les  afpérirés  de  la  frac- 
ture avec   un  couteau  lenticulaire.  Si  elle  ne 
i     l'efî  point,  on  appliquera  le  Trépan  près  de  la 
fraclure  &  fur  une  pauie  de  i'os  la  plus  folide  -, 
-     c'eft  une  règle   qu'il   faut  fuivre  dsns  tous 
:     les  cas.  Mais  alors  au  fit  il  faut  toujours  faire  en 
,     forte  d'anticiper  fur  la  fraclure,  &  s'il  y  avoit 
;     une  pièce  d'os  engagée  entre  le  crûne  &  la  dure- 
l^ère,  &  qu'on  ne  pût  venir  i  bom  de  la  tirer 
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par  l'euverwre  du  Trêpr.n  ,  on  sppliqtieroit 

«ne  l.conde  couronne  &  même  ur.e  troifième. 
Pour  p;u .  dans  tous  ces  cas,  qu'on  trou\ e  la  dure- 
mère  enflammée,  il  ne  îam'roir  point  hélïttr  à 
la  feariSer  tk  même  à  l'ouvrir  cruciaiement  tant 
pour  prévenir  l'étranglement  des  vaifTcaux  que 
pour  ou\  rir  une  iiVne  libie  :m  pas  qui  doit  fe  for- 
mer ou  qui  l'eu:  déjà.  S  il  n'y  a  aucune  dé- 
prefhcn,  il  faut  procéder  auflîtôt  à  l'opéra- 
tion &  avant  r.uginer  l'os  pour  le  dénuder  en- 
tièrement. 

Alors  on  prend  le  Trépan  perforatif  comme 
une  plurse  à  écrire,  on  ie  pofe  perpendiculai- 
rement  fur  l'endroit  qu'on  fe  propofe  d'ouvrir, 
&  le  menton  ou  le  front,  appuyant  fur  la  main 
gauche  qui  en  retient  le  manche-,  on  fait  agir 
l'arbre  de  la  main  droite  jufqu'à  ce  qu'on  ait 
fait  une  ouverture  fuflifante  à  loger  ia  pointe 
de  la  pyramide.  Alors  on  fait  un  demi-tour 
He  gauche  à  droite  fans  appuyer  avec  le  menton, 
&  l'on  porte  les  doigts  qui  tenoient  la  potnette 
de  l'arbre  auprès  du  c  âne  ,  pour  prendre  l'inf- 
iniment  &  i'ôter  perpendiculaire nnnt  du  trou 
où  il  étoit  engagé.  L'Aide,  chargé  îles  inftiu- 
mens,  démontera  le  perforatif,  S;  mettra  une 
couronne  à  fa  place  pendant  que  l'opérateur  avec 
«ne  brofTe  fine  enlèvera  !a_fciure  que  le  perfo- 
rant a  faite.  Il  prendra  alors  le  Trépan  couronné 
&  en  porte-"a  la  pyramide  dans  le  trou  fait  par 
le  perfoiarif  ;  il  fê  met  dans  la  même  fituaiiôn 
où  i!  étoit  précédemment-,  &,  tournant  de  droite 
à  gauche,  il  feie-  l'os  circulairemenr.  Il  faut, 
pendant  l'opération,  appuyer  également  de  toutes 
parts  pour  que  l'os  feit  fcîé  en  même-tems  par- 
tout. On  s'apperf'oit  qu'il  ne  l'en:  point,  quand 
il  s'élève  plus  de  fciure  d'un  côré  que  de  l'autre:, 
alors  on  appuie  davantage  fur  celui  où  i!  s'en 
é'ève  moins.  Quand  le  chemin  de  la  couronne 
efl  bkn  frayé,  on  ôte  le  Trépan  en  donnant  un 
demi-tour  &  en  portant  la  main  droite  à  la 
bafe  de  la  couronne  comme  nous  l'avons  dit 
précédemment  à  l'égard  du  perfoiatif.  Pendsnt 
que  l'aide  démonte  la  pyramide  &  nétoie  les 
d^nts  de  la  couronne  avec  une  petite  brofTe  de 
crin,  l'opérateur  porte  un  petit  fiilct  ou  cure- 
dent  dans  la  tiace  faite  par  la.  couronne  ;  il  en 
ôte  la  fciure  avec  la  pointe,  puis  remet  la  cou- 
ronne &  continue  de  tourner  jufqu'à  ce  qu'il 
foit  arrivé  au  diploë,  ce  dont  il  s'apperçoit  par 
la  teinte  que  prend  la  fciure.  11  faut  alors  aller 
avec  beaucoup  de  ménagement  pour  ne  point 
tomber  trop  précipitamment  fur  la  dure-mère, 
qui  peut  être  adhérente,  ou  enfoncer  avec-éclat 
la  lamé  vitrée  de  l'os  qui  efl  encore  entière. 
On  fonde  de  tems  en  tems  avec  le  fiilet  pour 
voir  fi  l'on  feie  également  &  à  quelle  profon- 
deur on  eff,  quand  on  ne  découvre  point  cette 
couleur  dans  la  fciure  ;  quand  on  fent  de  la  dif- 
ficulté à  faire  aller  la  couronne,  c'efi  ligne  que 
les  d#nti  s'enfoncent  trop  d'un  côté ,  alors  on 
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donne  un  demi-tour  à  conrre-fens  &  l'on  re- 
commence de  nouveau,  mais  avec  plus  de  pré- 
caution. On  tente  de  tems  à  autre  d'enlever  la 
pièce  avec  un  élévatoite  qu'on  infinue  dans  la, 
trace  de  la  couronne  :,  mais  il  n'tfl  pa;  prudent  de 
ne  le  faire  que  quand  on  a  d*'paffé  le  diploe, 
car,  par  ce  paieils  efforts  ,  on  ponnoit  par- 
venir à  (eparer  la  première  table  rie  la  féconde, 
ce  qui  atirpît  fon  inconréiiient.  Quand  la  pièce 
eft  emportée,  on  palfs  dans  le  trou  la  lentille 
du  couteau  lenticulaire  ,  en  même-tems  qu'on 
l'infinne  entre  la  dure-mère  &  l'os  ,  &  tenant 
le  couteau  fermement,  on  en  paffe  le  tranchant 
dans  tout  le  comour  de  l'ouverture  pour  couper 
les  inégalités  refïantts  de  l'os  qui  po-urroient  bief- 
fer  la  dure- mère.  Quand  l'ouverture  efl  fufiîfante 
pour  remplir  les  vues ,  fi  l'on  a  une  pièce  d'os 
à  relever,  on  fe  fert  d'un  fimple  élévatoire  tel 
que  celui  qu'on  trouve  dans  les  planches  qui 
ont  rapport  à  cet  article*,  on  prend  fon  point 
d'appui  fur  l'os  qui  efl  ferme,  en  mêne-terns 
qu'on  relève  le  bout  qui  emre  dans  le  crâne 
&  qui  foulève  la  portion  qu'on  veut  replacer. 
L'éiévatoire  agit  ici  comme  un  levier  de  la 
première  efpèce  -,  mais  comme  il  n'efl  pas  tou- 
jours poffible  de,  rencontrer  près  de  la  fraéîure 
un  point  commode  pour  appui,  J.  L.  Petit  a 
adapté  à  cette  efpèce  de  levier  deux  branches 
qui  s'éloignent  ou  s'avancent  fur  la  longueur 
de  la  tige  première ,  de  manière  à  donner  à 
celle-ci  tout  le  jeu  qui  lui  efl  nécelTaire.  Cet 
inftrument  a  depuis  été  perfectionné  p.:r  M. 
Louis  rendu  d'un  ufage  encore  plus  com- 
mode au  moyen  d'un  genou  qui  fait  mouvoir 
la  longue  tige  dans  toutes  fortes  de  direction. 
Voyei  cet  inftrument  dans  iés  planches  relatives' 
à  cet  article,  &  fa  defeription  à  l'article  Elé- 
vatoire. Si  l'on  n'a  en  vue  que  l'évacuaùon  des 
matières  épanchées ,  on  Fait  faire  au  blèffé  une 
grande  impiration ,  Çuppofé  -  qu'il  entende  ce 
qu'on  lui  preferir,  &  on  lui  pir.ee  en  même- 
tems  le  nez  pour  que  l'effet  qu'on  defue  foit 
plus  prompt.  Pendant  ce  tems ,  on  déprime  la 
dure-mère  avec  ie  menyngophylax  pour  faire  jour 
aux  mat:è-es  épanchées. 

Telle  tfi  ia  conduite  à  tenir  dans  les  cas  de 
déprdfion  ou  d'un  fimple  épanchement.  Mais  fi 
les  circonftances  eiilTent  déicrminé  à  Trépaner 
dans  tout  aiurs  cas  &  qu'on  trouvât  la  dure- 
mère  enflammée ,  il  ne  faudroit  point  héfiter  à 
faire  fur  elle  avec  la  pointe  de  la  lancerte  plu- 
fieuts  incitions  en  différens  fens  pour  aidrr  à  fon 
dégorgement.  Cas  faignées  local-s,  en  évacuant 
fur  le  lieu  même,  ne  peuvent  que  dirfl.inuer 
l'éréthifrr.e  inflammatoire  de  cette:  membrane, 
d'où  dérivent  les  iymptômes  inquiétans  qui  exif? 
tent  alors.  Si  t'on  opère  à  une  époque  plus  avan- 
cée, lorfqne  la  fuppuration  eft  déjà  faite  ,  il  faut 
alors  fans  plus  tarder,  inciter  la  tnefnbrane  pour 
donner  aux  matières  l'iffue  la  plus  libre  qu'elles 
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peuvent  avoir.  On  fait  pancher  la  tè*e  conve- 
nablement de  manière  que  le  pus  ait  une  iiTue 
facile  ,  on  le  pompe  avec  une  faillie  tente  ou 
un  peu  de  charpie,  &  l'en  fait  dans  la  fuite 
des  panfemçns,  des  injeclions  déteriives  qui  peu- 
vent l'entraîner,  avec  elles. 

On  ohferve,  dans  tous  les  cas  d'inflammation 
&  de  fuppuration  de  la  dure -mère,  que 
la  fenfibilitë  de  cette  -membrane  augmente  , 
&  fon^iffu  s'ëp.uiTn  à  un  tel  point  qu'il  s'y 
forme  des  excroiffances  qu'on  a  beaucoup  de 
peine  à  réprimer.  Une  poudre  compofée  de  fa- 
î)ine  &  de  ver-de-  gris  a  produit,  en  pareil  cas, 
des  effets  qu'on  auroit  vainement  attendu  de  tout 
■  autre  remède.  On  la  répand  fur  l'excroiffance 
&  on  couvre  le  tout  avec  un  findon  trempé 
dans  l'huile  de  térébenthine  &  exprimée.  Quel- 
quefois l'excroifîance  efl  affez  confidérable  pour 
réiifîer  à  ce  remède  ,  elle  faille  au-dehors  en 
manière  de  champignon ,  &  le  pédicule  en  eft 
comme  étranglé  par  le  rebord  de  l'os  ;  il  faut 
alors  le  couper  au  niveau  du  crâne  &  faupou- 
drer  le  refîe  avec  les  cathérétiques  dont  nous 
avons  parlé  plus  h?.ur-,  on  comprime  enfuite 
modérément  la  furface  coupée  au  moyen  des 
piè-es  d'appareil.  Il  arrive  quelquefois  dans  les 
cas  où  l'on  fe  détermine  a  opérer  fans  y  être 
conduit  par  aucun  ligne  extérieur ,  que  tout 
paroît,  être  dans  l'ordre  le  plus  naturel  ,  même 
le  cerveau  à  l'ouverture  de  la  dure-mère.  Ce 
cas  eft  finguiièrernenr  tmbarraffant  pour  le  Pra- 
ticien ;  car  fi ,  d'un  côté ,  il  incife  le  cerveau 
&  qu'il  ne  trouve  aucune  matière,  la  mort  qui 
furviendra  pourra  être  attribuée  à  fa  témérité; 
ii,  d'un  autre  cô  é,  il  ne  prend  point  ce  parti, 
c'en  fera  égalemtnt  fait  du  malade.  H  faut  alors, 
cornpenfant  les  incertitudes,  qu'il  fe  mette  au- 
deffus  des  reproches  que  lui  dicte  fa  propre 
confeience  &  qu'il  courre  la  chance  de  pouvoir 
être  utile  à  un  bltflë  que  la  nature  de  fa  ma- 
ladie voue  à  une  mort  ceitaice-  mais,  avant  de 
rien  fa  re ,  il  faut  qu'il  porte  prudemment  le 
pro^noftic  que  lui  fuggère  un  auffi  fâcheux  cas. 
On  a  vu  ,  en  effet ,  de  pareils  maiades  mou- 
rir, &  leur  cervelu  ,  après  la  mort,  offrir  à 
quelques  lignes  de  la  furface  extérieure  un  abcès, 
à  la  matière  duquel  on  auroit  pu  donner  iffue 
en  portant  un  biftouri  un  peu  profondément. 
Quand  ces  abcès  fièrent  plus  profondément , 
qu'ils  s'étendent  jufqu'aux  ventricules,  on  peut 
les  regarder  comme  mortels  c'eft  ce  qui  efl 
prouvé  j.ar  un  très-grand  nombre  d'obfervatiom. 
Il  n'en  tli  point  airfi  quand  l'abcès  efl  a  la  fur- 
face  du  cerveau-,  li  le  cas  alors  eft  dangereux, 
il  laifîe  du  moins  plus  de  répit.  La  matière  alors 
fe  fait  quelquefois  jour au-dehors  en  cariant  quel- 
ques-uns des  os  de  la  bare  du  crâne.  Les^Éarjes 
font  ordinairement  précédées  de  douleur  affez 
vives,  mais  qui  ceffent  bien-tôt  dès  que  le  pus 
s'eft  fait  jour  au-dehors.  La  matière,  qui  fort, 
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j  eft  en  partie  purulente  &•  en  partie  féreufe  ;  il 
faut  la  laitier  couler  &  ne  rkn  faire  qui  puifte 
l'arrêter.  On  a  vu  de  ces  fuppurattom  fe  vuider 
par  les  oreilles .,  te  nez  &  même  la  bouche» 
Un  homme,  méfie  à  ia  tête,  après  avoir  été 
fix  mois  fans  reftenrif  la  moindre  incommodité  , 
eut  un  écoulement  purulent  psr  l'oreiil.  *,  il  fe 
forma  enfuite  des  dépôts  en  différentes  parties 
de  la  tête  dont  les  ouvertures  refirent  fiftulenfes. 
On  ouvrit  le  crâne  après  la  mort  du  fujet  & 
l'on  trouva  fur  la  dure-mère  un  foyer  purulent 
dont  la  matière  avoit  percé  le  crâne.  Dans  les, 
cas  où  de  pareils  abcès  s'évacuent  par  l'oreille 
la  matière  tombe  dans  la  caille  après  avoir 
congé  la  lam j  offeufe  papyracée  qui  en  frit  la 
parois  fupé'ieure  près  le  trou  de  Ferrein.  Quand 
la  matière  fort  par  le  ni  z,  c'eft  toujours  à  la  fuite 
d'une  carie  de  la  lame  criblée  de  l'ethmoïde  Quand 
on  les  rend  par  la  bouche,la  matière  vient  toujours 
de  la  caillé,  &  elle  fort  par  la  trompe  d'EuHache. 

Dans  les  cas  où  l'on  trouverait  le  cerveau 
en  fuppuration  ,  il  faudroir,  à  chaque  uanfetnent, 
y  faire  des  injections  avep  une  légère  décoction 
de  milpertuis  &  de  miel  rofat ,  en  adaptant  a-u 
corps  de  la  feringue  une  canule  en  afp-îrfoir , 
pour  que  la  liqueur  agiffe  avec  moins  d'impé- 
tuofité  fur  la  pulpe  du  cerveau,  &  l'on  p.p{li- 
queroit  enfuite  un  iindon  trempé  dans  le  baume 
de  Fioravenii.  Si  on  le  trouvo't  gangrené,  il 
faudroit  emporter  tout  ce  qui  tft  mor  t  avec  une 
fpatulè,  &  pour  peu  qu'on  prouve  de  la  diffi- 
culté à  opérer  par  une  feule  ouverture,  il  fut- 
droit  en  pratiquer  une  féconde,  ou  même  une 
troisième.  On  feroit  aiors  des  injections  déter- 
fives  &  (piritueufes ,  &.  l'on  appliquerait  enfuite 
un  ou  plusieurs  findons  trempés  dans  l'huile  de 
tér^bemhine.  Le  cerveau  ,  dan?  le  cours  du  trai- 
tement fe  gonfle  quelquefois  de  manière  à  dé- 
pa'fler  beaucoup  le  rebord  de  l'ouverture  du  crâne; 
il  forme  alors  des  fongoïités  qu'ii  eft  difficile 
de  réprimer.  La  Pevronie  a  remarqué  ,  en  pareil 
cas ,  que  l'efprit-de  vin,&  autre  liqueur  ardente 
de  fon  genre,  loin  de  prévenir  ces  excroiffances 
ne  faifoient  que  les  exciter  davantage,  &  que 
les  huiles  eifeaiiel'es  balfamiqucs  telles  ?ue  celles 
de  térébenthine,  le  baume  de  Fioravenii  ou  dit 
commandeur,  étoient  les  remèdes  les  plus  conve- 
nables pour  les  réprimer.  Dans  les  cas  ordinaires, 
c'eft-à-dire  ,  ceux  où  le  cerveau  n'a  aucune  dif- 
pofition  à  fe  tuméfier  ,  on  fe  contente  d'un  findon 
trempé  dans  un  mélange  de  fyrop  rofat  &  de 
baumç  de  Fioraventi.  On  place  les  fils  de  chaque 
côté  du  trou,  après  qu'on  en  a  infjnué  le  con- 
tour entre  les  bords  de  l'os  &  la  dure-mère  ; 
on  met  p.tr-defTus  une  peiite  plaque  de  plomb 
dont  la  grandeur  eft  proportionnée  à  l'ouverture; 
Elle  eft  percée  de  pluiieurs  trous  pour  laifitr 
échapper  les  humidités  purifotmes,  &  a  deux 
ailes  à  fes  côtés  pour  la  foutenir.  On  remplit 
,  le  ttou  de  charpie  sèche,  puis  on  met  plulkurs 
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*.impons  mollets  de  charpie  entre  le  crâne  & 
angles  de  la  playe  qu'on  rabat  quand  on  les 
a  confervées  fuffilamnient  longs.  On  termine  par 
un  plumaceau  qui  recouvre  tontes  ces  pièces, 
plufieurs  compreffes  quarrées  &  le  bandage  de 
Galien  ou  le  mouchoir  triangulaire  qui  contient 
le  tout.  Ces  (impies  bandages  font  préférables  à 
la  capeline  &  au  grand  couvre-chef  ;  car ,  ici 
plus  qu'ailleurs,  il  ne  faut  point  furcharger  U 
playe  de  bandes  inutiles,*  qui  tiennent  la  partie 
dans  un  trop  grand  degré  de  chaleur.  Quin 
ttiam  ,  obferve  Oribafe  à  ce  fujet,  ipja  quoque 
ulcéra  extra  ttrbrationem  ,  quœ  ai  fieri  potefi , 
concri  dcbcnms  >  ftntfetfciis  curare  non  modo  qu'.à 
gravantur  comprcjjïs  iis  quœ  J'ub  vinculis  impofica 
ipfîs  fuerant ,  verutn  ctiam  quia  plus  quam  par 
*ft  calefaciunt.  Etenim  quoi  in  aliis  partibus  vin.c-, 
tara,  id  in  capite  pofitio  prœftabit ,  ideb  deligare 
jupervacanuum  erit.On  panfe  vingr-quatie  heures 
après,  en  étant  toutes  les  pièces  d'appareil  comme 
Ton  fait  dans  tout  antre  cas;  on  pompe  la  matière 
avtc  un  peu  de  charpie  fine  on  avec  un  psrice 
éponge,  &  l'on  met  fur  la  plaie  un  plumaceau 
rt couvert  d'un  digeftif  fimpie  oa  animé  félon 
que  le  cas  le  requiert. 

Quand  les  fymptômes.  proviennent  de  la  dé- 
preifion  de  quelques  portions  jdn  crâne,  sis  fe 
oiflipent  bien-tôr,&  l'on  s'apperçoit  promprement 
du  fuccès  de  l'opération.  L'affoupiflement ,  la 
lorpeur  deviennent  moindres,  la  refpiration  de- 
vient plus  accélérée  &  moins  laborieufe;  les 
pupilles  commencent  à  fe  mouvoir  ,  la  partie 
revient  ainfi  que  les  mouvemen?.  Ce  retour  des 
f  ns  eft  quelquefois  rardif,  ce  qui  provient  du 
degré  violent  de  comprefhon  que  le  cerveau  a 
éprouvé.  Quelquefois  aufli  après  un  mieux  mar- 
qué ,  les  malades  retombent  dans  le  même  état 
que  précédemment.  Ce  cas  a  particulièrement 
lieu  dans  les  épançhemens  fanguins,  il  annonce 
leur  retour  ailleurs  qu'à  l'endtoit  où  l'on  a  Tré- 
pané, &  eft  un  indicant  de  la  néceifité  de  pra- 
tiquer l'opération  à  un  autre  endroit  La  conti- 
nuation des  fymptômes  donne  à  penfer  qu'ils 
dérivent  ou  d'une  inflammation  cachée  ,  ou  de 
la  commotion  dont  le  coup  a  été  fuivi.  Ceux 
qui  font  particuliers  à  ces  deux  éraîs  indiquent 
chacun  une  conduite  différente-,  on  aura  recours 
aux  faignées  plus  on  moins  répétées  dans  le 
premier  cas,  aux  -çatharfhiqnes ,  on  appliquera 
des  fomentations ,  des  cataplafmes  fur  le  lieu 
découvert,  &  l'on  infiflerafur  les  purgatifs  draf- 
tiques  dans  le  fécond  ;  ainri  que  fur  les  potions 
cordiales  aiguifées  d'alkali  volatil.  Quand  le  Pra- 
ticien a  fait  air.fi  tout  ce  que  l'art  preferit ,  il 
peut  dire  avec  Pope  : 

Thus  far wa.s  right ,  the  refl  we  Uave  to  ht  aven. 
'Ce  traitement  devient  alors  fimplemenr  local  ; 
on  panfe  à  fec  &  à  plat  le  plutôt  poifible,  pour 
ne  point  détourner  la  nature  dans  les  moyens 
qu'elle  met  en  ufage  pour  fermer  l'ouverture  du 


t  crâne.  Celle  qui  réfulte  de  la  contraction  d'unis 
!  pièce  un  peu  étendue  du  crâne  à  la  fuite  d'une 
I  dépreffton  ne  fe  ferme  qu'après  un  très- long 
I  tems.  On  a  obfervé  dans  le  plus  grani  nombre 
I  de  circonftances ,  que  les  bords  cie  l'os  s'amol- 
[  lifloient,  s'aminciffoient  &  faifoient  corps  avec 
|  une  fubflance  dure  &  COmme  cartilagineufe  qui 
l  s'élevoi?  d«î  la  dure  -  mère.  La  peau  .  qui  recouvre 
(  cette  fnbftancc,efl  très -mince,  en  forte  qu'il  feroit 

itrès-faciL  de  percer  le  crâne  en  cet  endroit. 
Auffi  eft-il  très  néceffaire  de  le  couvrir  avec  une 
plaque  de  plomb  ou  d'aurre  métal,  tant  pour, 
éviter  les  injures  extérieures  que  pour  offr.ir  au 
|  cerveau  une  réfiflance  qui  puifle  s'oppofer  à  fa 
i  hernie.  Voye\  l'article  Calotte.  {M.  Petit- 
Radez.  ) 

I    TRiCHlASE.  Tflyjari;  ou  tf't^^k^  Trie  h  i  ûfîs .  Af~ 
£  feclion  dans  laquelle  les  cils  dont  l'une  &  l'autre 
f  paupières  lom  fournies,  étant  rentrés  en -  de- 
|  dans  vers  la confonéiive,  deviennent  canfe  d'une 
|  ophtahr.fe  rébeile,  de  fupputaiion  &.  d'ulcération. 
Cette  in  ver  fian  dts  cils  peut  provenir,  de  dif- 
férentes caufes    quelquefois,  elle  arrive  par  un; 
i  changement  de  direction  dans  l'ouverture  d'oii 
chaque  cils    fortent  -,  niais  d  autres  fois  auflt 
elle  reconnoît  une  ca;;fe  beaucoup  plus  opiniâtre 
de  plus  fâcheufe-,  favoir  ,  l'inverfio:n  des  taifes 
à  là  fuite  d'affections  fpafmodiques  dans  la  por- 
tion inférieure  du  mufele   orbiculaire,  ou  de 
brides  à  la  fuite  decicattices  formées  fur  la  peau 
des  paupières.  Les  Auteurs  donnent  differens 
noms  tirç;  des  Grecs,  à  cette  affeclion ,  relati- 
;  vement  à  la  variété  des  caufes  qui  pquvent  la 
produire.  Mais  nous  ne  les  rapporterons  point,, 
vu  qu'ils  ne  peuvent  que  furcharger  inutilement 
la  mémoire,  &  que  la  plupart  fontmsl  appliqués. 

Le  Tricbiafe  eft  une  de  ces  maladies  qui  pré- 
fentent  le«r  riiugnom'c  ,  même  aux  perfonnes  le 
moins  inflruires,  foit  que  les  cils  (oient  dirigés 
naturellement  vers  le  globe  de  l'œil ,  ou  qu'il  y 
en  ait  un  double  rang  ,  comme  cela  arrive  dan 
certaines  circonflances  Quand  il  provient  du 
changement  de  direction  dans  la  pofition  de 
cils  ,  fans  qu'il  y  ait  aucune  inveriion  des  pau- 
pières,  l'indication  fe  préfente  d'elle-même 
c'eft  d'arracher  avec  une  petite  pince, tons  les 
cils  qui  ne  font  point  dans  leur  direction  natu 
•  relie,-  rmis,  pour  empêcher  qu'ils  ne  reviennent 
il  fiut  en  brûler  la  racine  ,  foit  avec  le  cauftiqu 
lunaire,  ou  avec  la  pointe  d'une  aiguille  rougi 
au  feu. On  a  même  été  jufqu'à  propofer  de  détruit 
avec  le  cauftique ,  tout  le  bord  de  chaque  tarfe 
cette  méthode  nous  paroît  la  plus  fûre-,  mais  i 
fant ,  quand,  on  la  met  en  pratique  ,  avoir  le  foin , 
qiiand  on  a  touché  le  bord  des  tarfes  ,  de  les  la 
ver  avec  une  éponge,  pour  ôter  toutes  les  por 
tionftdhérentcsdu  cauflique  qui ,  fans  cette  pré 
caution  ,  perpétueroieni  l'inflammation.  Avan 
que  de  le  fixer  à  ce  procédé ,  on  confeilloit 
couper  Us  poils  qui  fortoient  de  leuf  pofiti 
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naturelle  •,  maïs  ceux  qui  Tevenoiertt  ayant  la  même 
direction  ,  èt  .  étant  beaucoup  plus  roid£s  que 
les  premiers ,  la  maladie  néeenairement  conti- 
nuoif,  &  Ton  n'en  avançoit  pas  pins.  Il  y  avoit 
cependant  un  moyen'de  parer  à  cet  inconvénient, 
&  le  voici  :  c'étoit  lorfqu  ils  étoient  parvenus  à  un 
certain  point  de  leur  croiflance  ,  8c  par  confé- 
quent  alfez  Couples ,  de  les  tourner  vers  chaque 
paupière,  en  les  y  maintenant  collés  avec  une 
languette  d'emplâtre  d'André  de  la  Croix ,  ou 
avec  de  la  gomme ,  au  moyen  d'un  petit  pinceau 
dont  on  les  enduit.  Ce  procédé  nous  paroîxbcau* 
coup  plus  (impie,  &  moins  fujet  à  inconvénient 
que  la  méthode  des  cauftiques  qui  augmente  né- 
eenairement les  accidens  inflammatoires  ,  louvent 
portés  à  un  très  -  haut  point. 

Mais  fi  les  accidens  que  le  Trichiafe  occa- 
sionne proviennent  d'une  contraction  irrégulière 
des  fibres  de  la  paupière,  circonitence  qu'à  la 
vérité  je  regarde  comme  très- rare  ,  fi  toute  fois 
elle  (e  tcncontre  ,  il  ne  peut  y  avoir  aucun  dan- 
ger, dit  M.  Bell  ,  de  f tire  une  légère  incifion 
à  la  furface  intérieure  de  la  paupière  inférieure , 
affi  z  profonde  pour  divifer  les  libres  du  mufcle 
qui  font  contractées  conire  nature  ,  &  qui  >  par- 
là,  cccafionntnt  l'inverlion  des  cils.  Le  feuL in- 
convénient que  cet  Auteur  y  trouve,  feroit  une 
roideur  ou  immobilité  dans  la  paupière  inférieure, 
qui,  par  elle -môme,  ne  peut  pas  être  regardée 
comme  bien  importante  Une  pareille  opération 
a  été  faite  avec  le  plus  grand  fuccès ,  au  rapport 
de  M.  Ware  ,  dans  le  cas  d'une  inverfion  à  la 
paupière  fupérieure -,  comme  le  cas  tfl  nés-  im- 
portant par  lui-même,  nous  en  rapporterons 
l'obfervation,  d'après  les  propres  paroles  de  celui 
qui  la  lut  a  communiquée.  La  plus  fâth-:inè  ef- 
pècede  Trichiafe  que  j'aie  jamais  vu,  dit  l'Au- 
icur,  fut  chez  un  jeune  homme  d'cnvii  on  dix- 
huit  ans.  Avant  que  je  fuffe  appellé,  on  lui  avoit 
déjà  arraché  les  cils  -,   mais,  en  revenant  ,  ils 
avoitnt  pris  leur  première  diteciion  vers  la  con- 
jonctive, &,  par  l'irritation  continuelle  qu'ils 
y  entretenoient  $  i'irflammation  étoit  au  point 
qu'on  appelle  chemelis  ,  c'eft-à  -  dire,  qu'elle 
fembioit  comme  fengueufe.  Après  nombre  de 
remèdes  ,  tels  que  la  feignée ,  les  ptugations, 
le»  véficatoires ,  les  fêtons,  le  quinquina,  lesal- 
térans  de  toute  efpèce-3;  les  plus  en  vogue,  on 
eut  recours  aux  eaux  ,  aux  baumes  &  aux  panacées 
des  empyriques  les  plus  renommés  ,■  mais  tout 
fut  inutile,  &  le  jeune  homme  devintemièament 
aveugle.  Ce  fut  à  cette  époque  que  je  fus  con- 
sulté, dit  l'Auteur  de  cet  è  ©bfervarion,  con- 
curremment avec  un  Otulifle  errant  dont  on 
parloit  alors  beaucoupenAngleterre.il  ptopofa 
alors  d^emporter  un  morceau  de  pcatl  de  pau- 
pière. Le  jour  fut  fixé  pour  l'opération  ;  niais 
quelque  unis  avant,  il  envoya  une  annonce  au 

Îière  du  jeune-homme  qui  décela  le  charlatanifme 
e  plus  évident  ?  &  qui  déttrmirja  ,lç  père  à  njç 
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plus  avoi»  affaire  avec  lui.  Je  fus  mandé  de 
nouveau,  &  dis  que  le  mal  ne  confifloit  point 
dans  l'excès  de  la  peau  ,  mais  dans  la  relâche- 
ment du  releveur  de  la  paupière  fupérieure1.  Voici 
donc  quel  fut  mon  procédé.  Je  fis  une  incifion 
il  travers  les  tégumens  de  la  paupière  fiipérieun»  , 
en  commençanr  de  l'angle  interne  verî  l'externe  ; 
je  féparai  les  fibres  de  l'orbiculaire,  &  mis  à 
découvert  celles  du  releveur  de  la  paupière-  le 
plus  près  poffible  de  leur  infertion  au  tarfej 
ceci  fait,  j'appliquai  deffus  un  petit  cautère  fuffi- 
famment  chaud  ,  &  dont  la  forme  étoit  adaptée 
à  la  convexité  de  l'œil.  En  agiffant  ainfi  ,  mon 
inremion  étoit  d'occafionner  une  légère  iiriiation 
dont  je  me  figutois  l'effet  pareil  à  ci  lui  qui  a 
l.eu  dans  la  brûlure,  c\fl  -  à  -  dire  ,  un»  contrac- 
lion  telle  que  celle  qui  arrive  fouvent  aux  doigts 
ou  autres  parties  dont  la  peau  a  été  biûlée}  c'eft 
ce  qui  arriva  heureufement  dans  ce  cas ,  &  quoi- 
que la  paupière  fût  tenue  conftamnient  plus 
haute  que  je  ne  l'aurois  defiré ,  fa  maladie 
fut  guérie  -,  &  tous  les  accidens  ayant  difparu  , 
l'œil  devint  auffi. beau  que  précédemment. 

Quelquefois,  au  rapport  de  quelques  Aureurs, 
le  Tiiehiafe  provient  d'une  intuméfaclion  cedé- 
mateufe  de  l'une  ou  de  1  antre  paupière  ;  quel» 
ques  mouchetures ,  en  pareil  cas ,  y  remédiant 
affez  facilement  ^  mais  qcand  le  gonflement  eft 
afftz  confidéfsl  le ,  l'on  a  éié  jufqu'à  confeiller 
d  emporter  un  ferment  de  la  peau  ,  &  quand  il 
ne  (e  faifoit  plus  aucun  écoulement  par  la  plaie, 
on  a  propolé  de  réunir  les  lèvres  au  moyen  de 
futures.  On  eft  étonné  de  voir  comment  iur  ce 
point  le  génie  des  opérateurs  s'eii  exercé  pour 
trouver  des  moyens  qui  facilitaffent  l'opération, 
&  fans  une  grande  perte  de  fang.  On  a  inventé 
des  efpèces  de  pinces,  relies  qu'on  en  peur  voir 
dans  Scuîtet  &  Heifier,  lefquelles  par  une  pref* 
(ion  convenable  ,  \  ient  détiuire  toute  la  portion 
de  peau  comprife  entre  leurs  mors  ^  mais ,  comme 
la  plupart  de  ces  pinces  avoient  été  fabriquées 
pour  remédier  à  une  prétendue  hémorrhagie  qui 
n'efl  nullement  redoutable,  ces  moyens  ont  été 
oubliés  ,  &  le  billouri  a  eu  la  préférence  -,  & 
i'on  pséjere  cet  infiniment,  comme  il  n'y  a  point 
de  doute,  il  convient,  dès  que  l'opération  fera 
fiii.e ,  de  rapprocher  les  bords  au  moyen  de 
languettes  dYmpiàtre  .d'André  de  la  Croix.  Nous 
femmes. loin  de  recommander  ici  les  futures  entre- 
coupée- ,  quoique  M:  Bell  en  faffe  fpéculement 
mention.  Oifms  Acrel  qui,  dans  Cc.s  cas  de  Chi- 
rurgie, csbftrve uue  le  Trichiafe  eft  généralement 
reflet  de  l'ophtalmie  chronique,  dit  que,  dans 
le  plus  grand  nombre  des  ca>  qu'il  a  vu  ,  il  <* 
guéri  j  en  coupant  une  portion  de  la  peau  exté- 
rieure de  ia  paupière  qui  étoit  toujours  alongé* 
Ôt  relâchée.  (  M.  Pe 

TR1CHISM0S.  Rima  capill.  'ff'Xjrp'i  t  acta. 
Efpèce  de  fracture  fi  fine,  qu'elle  égale  la  fintffe' 
d,'un  cheveu ■>  &  que  Couvent  mèsxi  $ijEW 
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perceptible.  Powr  n'être  point  trompé  fur  cette 
efpèce  de  fracture,  il  faut  faire  couler  quelques 
gouttes  d'encre  fur  l'os  &  ruginer  enfuite  l'en- 
droit. Si  l'os  eft  réellement  fracturé  ,  on  voit 
une  ligne  noire  produite  par  l'encre  qui  a  pé- 
nétré fa  fracture.  Ce  qui  eft  important  dans  les 
fêlures  du  crâne  pour  fe  déterminer  à  l'opéra- 
tion du  Trépan  ,  ou  s'en  abftenir.  Paul  porte 
tin  très-mauvais  prognoftic  lin  Trichifmos ,  il 
le  regarde  comme  mortel.  (M.Fetlt-Radez.) 

TROCAR  ou  TROIS  -  QUARTS.  Poinçon 
d'acier  cylindrique,  d'environ  deux  pouces  & 
demi ,  emmanché  par  fon  extrémité  poflérieure 
dans  une  petite  poignée  faite  en  poire  ,  terminé 
à  fon  extrémité  antérieure  en  pointe  triangulàre. 
C'efl  des  trois  angles  tranchans  qui  forment  la 
pointe  de  cet  inftrument.  qu'il  tire  {on  nom.  Les 
Auteurs  Latins  le  nomment  Acus  triquetra.  Vcryei 
les  Flanches. 

Le  poinçon,  dont  nous  venons  de  parler,  efl 
.renfermé  dans  une  canule  d'argent  proporiionnée 
à  fon  volume.  L'extrémité  anrérienre  de  la  canule 
eft  ouverte,  non-feulement  par  le  bout,  mais 
encore  par  les  eôiés  pour  donner  une  iflue  plus 
facile  aux  matières  liquides  épanché  s  dans  quel- 
que C3\ité.  Cette  extrémité  de  la  canule  doit 
être  taillée  extérieurement  en  bifeau  ,  afin  qu'elle 
s'adapte  fi  exactement  à  la  bafe  de  la  pointe  trian- 
gulaire du  poinçon  ,  qu'elle  n'excède  la  groffeur 
que  le  moins  qu'il  eft  poilible.  Par  ce  moyen, 
Je  Trocar  armé  de  fa  canule  pénètre  plus 
aifément  les  parties  qu'il  doit  divifer,  &  cela 
épargne  beaucoup  de  douleur  au  malade. 

La  partie  poflétieure  de  la  canule  eft  une 
plaque  exactement  ronde  ,  dont  la  fare  pofté- 
rieure  eft  un  peu  cave,&  l'antérieure  un  pea 
convexe.  Cette  plaque  eft  percée  de  deux  petits 
trous  pour  pouvoir  pafler  de-  fils  en  anfe,  p.fin 
d'aftujcitir  au  befoin  la  canule  par  un  bandage 
circulaire. 

M.  Petit  a  perfectionné  la  conflruclion  de  cet 
înftrumenr.  Il  a  fait  alonger  le  pavillon  de  la 
Canule  en  forme  de  cuillère  terminés  en  bec 
d'aiguière  pour  faciliter  la  fortie  du  fluide  & 
empêcher  qu'il  ne  coule  fur  la  peau.  Cet  avantage 
feroit  de  petite  considération  ,  parce  que  les 
fluides  épanchés  forment  une  arcade  en  fortont 
de  la  cannle,  fur-tout  dans  l'opération  de  ia 
ponction  au  ventre  des  hydropiques.  Voye\  Pa- 
racentèse. Mrfiv  cet  alongemenr  a  une  utilité 
relative  à  une  autre  addition  que  M.  Petit  a  fait 
au  Trocar  c'efl  une  petite  rainure  qui  s'étend 
extérieimmert  tout  le  long  de  la  canule.  Cette 
dépitfùon  cfi  fort  avamageufe  pour  l'ouverture 
des  dépôts  internes ,  des  mineurs  enkyflées  & 
autres  .cas  on  l'on 'délire  de  connoître  la  nature 
du  fluide  ëp3tiché  avant  de  fe  déterminer  à  faire 
Une  opération-,  mnis  ce  qui  vaur  encore  mieux, 
ç'tfl  de.  pratiquer ,  .comme  on  l'a  fait,  la  rai- 
gwte  le  long  du  poinçon  \  on  tftbicn  plus  $ûî 
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.  de  cette  manière  de  voir  paroître  le  flufàç 

en-dehors  dès  que  la  pointe  du  Trocar  y  feta  i 
plongée -,  au  lieu  que  les  parties  molles  qui  en- 
vironnent l'inftrument  peuvent  .,  en  s'engageant 
dans  la  rainure  faite  fur  la  canule  ,  empêcher  le 
fluide  d'y  couler. 

On  a  encore  perfectionné  le  Trocar  en  lui 
donnant  une  forme  appiatie,&  en  faifant  fa  pointe 

:  du  ftiiet  à-peu- près  comme  celle  d'une  lancette. 
Cette  efpèce  de  Tiocar  entre  plus  facilement 
que  le  Tro  ar  ordinaire,  &  peut  être  préférable 
dans  certains  cas  comme  dans  celui  de  l'hydro- 
cèle-,  mais  la  canule,  par  fa  configuration,  ne 
laifle  qu'un  pafTage  très  -  étroit  au  fluide  à  évacuer, 
ce  qui  la  rend  moins  propre  pour  les  cas  où  il 

'  y  en  aune  accumulation  confidérabie. 

M.  Petit  a  imaginé  un  Trocar  pour  les  con- 

;  tr'ouverturcs.  Sa  canule  en  ronde  ,  garnie  d'unie 
rainure  fur  le  long  de  fon  corps  ,  &  de  deux, 
yeux  à  fon  extrémité,  pour  y  pafler  une  ban- 
delette. La  conftructiôn  du  manche  de  ce  Trocar 
eft  femblable  à  celle  du  pharyngoteme.  Vcye\ 

?H  ARYNGOTOMl'  . 

On  fe  fert  auiîi  d'un  Trocar  courbe  pour 
faire  la  ponction  de  la  vefiie,  foit  au-deftus 
du  pubis,  foit  au  pétinée,  foit  par  le  rectum. 
Voye\  P a  .1  a  cek  irèéal 

TULP1US  (  Nicolas  ),  né  ,  à  Amfterdam  ,  en 
T<59v  Quoiqu'il  y  eût  été  élevé  dès  fon  enfance 
dam  le  commerce  ,  il  fe  porta  entièrement  vers 
les  Sciences,  &  fuivit  les  leçons  d'H;urnius 
de  Vorftius  &  autres  Savans.  Il  prit  le  Doctorat 
à  Leyde  où  il  avoir  étudié,  &  s'en  retourna 
enfuiie  dans  fa  Patrie  pour  s'abandonner  entiè- 
rement à  la  pratique  de  la  Médecine.  Il  y  fut 
heureux,  &  il  obtint,  par  fes  fuccès ,  non-feu- 
lement de  la  confidérarion ,  mais  encore  de  ttès- 
grandes  richelTes.  Il  fut  promus  au  Confulat^ 
honneur  qui  n'eft  ordinairement  accordé  qu'aux 
perfonnes  de  la  plus  haute  diftinction.  Tulp'ius 
fut  marié  deux  fois,  &  il  eut  de  fes  deux  femmes 
un  grand  nombre  d'enfans,  dont  un  feulement 
fuivit  la  carrière  de  fon  Père.  Les  Citoyens  de 
ta  vifle  d'Anifterdc  tn  eurent  pour  lui  une  telle 
eflime  ,  qu'ils  l'élurent  Confeùler  en  1611 ,  & 
Bourg-meflre  long-  tems  après  \  ii  remplit  la  pre- 
mière de  ces  dignités ,  pendant  env  ii  on  cinquante 
ans.  Quoique  Tulpins  menai  une  vie  fort  occu- 
|  pée  ,  il  ne  fut  pas  moins  trouver  fiiffifEmmerit 
de  tems  pour  publier  un  Ouvrage  très  -  ihtéreffanr, 
le  feul  qu'on  ait  de  lui,  &  qui  porte  le  titre  fui- 
vani  :  Objenacionum  Med  carum  Ub'ri  quatuor  cum 
fîg.  (Eneis  Amfielod.  1 '41  ,  in  -S."  Cet  Ouvrage 
a  eu  différentes  édirions  &  traductions.  Il  con- 
tient pluïîeurs'  onîc?? varions  rorcfÈlfarltes ,  entre 
autres,  une  où  il  tft  queflion  d'un  hydrocéphale 
qui  occupoit  une  moitié  de  fa  tété;  il  y  stoit 
deux  livres  d'eaux  épanchées  dans  un  des  ventri- 
cules du  cerveau  ,  &  l'antre  étoit  entièrement 
5  à  fec.  Cette  obfcrvarion  qui  'ftctuéllerne:nt'n''a 

point 
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point  le  mérite  qu'elle  avoir  du  tems  de  Tulpius, 
parce  que  plufteurs  Auteurs  nous  en  onr  lailTé 
de  pareilles  ,  prouvent  inconteflablement  queies 
ventricules  latéraux  font  naturellement  féparés 
par  une  cloifon  ,  &  que  les  trous  qu'on  y  fup- 
pofe  n'ont  lieu  que  quand  on  a  maltraité  le  cer- 
veau, ainli  que  l'obferve  Morgagni.  Parmi  les 
obfervations  que  rapporte  cet  Auteur,  il  en  eft 
quelques-unes  qui  manifeftent  fon  ignorance 
fur  les  fonctions  les  plus  intéreflantesà  la  vie-, 
la  relpiration ,  telle  eft  celle  où  il  dit  avoir  vu 
quelques  fujets  qui  refpiroient  avec  peine,  parce 
que  ,  dit  -il ,  ils  avoient  une  ouverture  à  la  mem- 
brane du  tympan,  &  que  l'air  qui  ,  félon  lui  , 
étoit  defiiné  pour  les  poumons,  fortoit  par  cette 
nouvelle  voie,  au  lieu  de  s'infinuer  dans  ces  or- 
ganes. 

Il  parle  d'ongles  venus  fur  la  féconde  &  même 
la  troifième  phalange  ,  après  l'amputation  d'une 
portion  des  doigts.  Non  f'emel,  dit -il,  vidimus 
progerminare  debitamque  acquirere  formam  ,  ac  fi 
in  digîtorum  confièrent  apicibus ,  déponente  nun- 
quam  fullicitudinem  fuam  ojficiofâ  Naturâ. 

Tulpius  eft  l'Auteur  qui  le  premier  nous  ait 
fait  connoître  que  dans  le  fpina  bifida ,  il  y  avoit 
une  collection  d'eau  épanchée  dans  le  canal  ver- 
tébral, &  que  la  divifiondes  apophyfes  épineufes 
étoit  un  effet  fymptomatique  &  non  point  pro- 
topathique  de  la  maladie  -,  fes  réflexions  fur  ce 
point  font  infiniment  intéreflantes  ;  nous  fommes 
fâché  de  ne  pouvoir  nous  y  arrêter  ici ,  ainft 
que  fur  celles  qui  ont  rapport  à  d'autres  objets  ; 
il  nous  fuffit  de  dire  que  fes  obfervations  ont 
tellement  été  appréciées ,  qu'on  leur  a  générale- 
ment donné  le  titre  de  divines,  tant  elles  font 
judicieufement  faites.  Tulpius  mourut  en  1679, 
fort  âgé,  d'une  maladie  de  langueur.  Cet  infati- 
gable Praticien  avoit  pris  pour  devife  une  lampe 
allumée  avec  cette  infeription  :  Aliïs  inferviendo 
confumor\  fans  doute  que  cette  devife  fait  allu- 
fion  à  fa  pratique  &  non  à  fes  travaux  de  cabinet , 
du  moins  à  en  juger  par  ce  qu'il  nous  a  laiffé. 
(  M.  Petit-Radei.  ) 

TUMEUR,  Tumor.  Nom  générique  par  lequel 
on  défigne  toute  éminence  &  tout  accroiffement 
contre  nature  dans  une  partie  quelconque  du 
corps  humain. 

Les  tumeurs  conflituent  une  très-grande  partie 
des  maladies  Chirurgicales ,  &  tous  les  jours  le 
Praticien  en  rencontre  qui  fe  préfentent  à  lui 
fous  différentes  formes.  Elles  font  fouvent  de 
la  plus  grande  importance,  foit  par  leur  nature 
même,  foit  par  les  dérangemens  qu'elles  occa- 
fionnent  dans  les  fonctions  de  difFérens  organes. 

On  comprend  fous  la  dénomination  générale  de 
Tumeurs  un  fi  grand  nombre  d'affections  diverfes 
qu'on  ne  peut  indiquer,  même  de  la  manière  la 
plus  générale,  aucun  tra'temert  qui  leur  foit 
commun-,  il  n'eft  pas  même  facile  de  clafler  la 
Chirurgie.  Tome  II,  II.'-  Partie. 
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plupart  fuivant  une  méthode  dont  on  puiffe  tiier 
quelqu'avamage  pour  la  pratique. 

On  a  eu  raifon  cependant  de  fes  divifer 
en  deux  clafles  générales  ,  dont  la  pre  - 
mière  renferme  les  tumeurs  qui  ont  un  ca- 
ractère aigu  ou  inflammatoire,  ot  la  féconde, 
celles  qui  font  chroniques  &  indolentes ,  ou  , 
fuivant  le  langage  de  la  plupart  des  Auteurs , 
les  diftinguer  en  tumeurs  chaudes  ou  ardentes, 
&  en  tumeurs  froides  qui  ne  font  accompagnées 
ni  de  douleur,  ni  de  rougeur,  fymptômes  qui, 
pour  l'ordinaire  ,  accompagnent  l'inflammation 
&  la  chaleur.  Les  termes  aigus  ou  inflamma- 
toires &  chroniques  ou  indolens  ,  expriment 
mieux  la  nature  de  ces  différentes  affections  j 
car  on  peut  établir,  comme  un  fait  général, 
que  les  tumeurs  font  aiguës  ou  indolentes,  c'eft- 
à-dire,  qu'elles  cheminant  rapidement  ou  len- 
tement vers  leur  tetminaifon  ,  fuivant  qu'elles 
font  accompagnées  d'une  inflammation  plus  ou 
moins  vive.  On  peut  donc  ranger  parmi  les  pre- 
mières toutes  celles  qui,  dès  le  commencement,  ' 
fe  montrent  comme  étant  de  nature  inflamma- 
toire ;  &  parmi  les  fécondes ,  toutes  celles  qui 
ne  font  pas  évidemment  accompagnées  de  ce 
fymptôme. 

Cette  divifion  ,  au  refte ,  n'eft  pas  fi  exacte," 
qu'on  ne  voie  bien  des  tumeurs  qui ,  ayant  dans 
leur  principe  ,  les  caractères  requis  pour  être 
rangées  dans  l'une  de  ces  clafles ,  paroifient  en- 
fuire  devoir  appartenir  à  l'autre.  C'eft  ainfi  qu'une 
tumeur  occafionnée  par  quelque  affection  inflam- 
matoire, peut  fe  montrer  enfuite  tout-à-fait  in- 
dolente ;  taudis  que  d'autres ,  indolentes  dans 
leur  principe,  peuvent,  en  conféquenec  de  leur 
progrès,  contracter  un  degré  d'inflammation  con- 
fidérable.  Mais ,  lorfqu'une  tumeur  change  ainfi 
de  nature,  il  faut  la  clafler  fuivant  fes  caractères 
actuels  plutôt  que  fuivant  ce  qu'elle  a  été ,  ou 
ce  qu'elle  peut  devenir,  puifque  ce  font  ceux- 
là  particulièrement  qui  doivent  diriger  la  conduite 
du  Praticien. 

Nous  allons  donner  l'énumérafion  des  tumeurs 
de  l'une  &  de  l'autre  clafle  qui  font  l'objet  de  la 
pratique  Chirurgicale  -,  nous  contentant  ici  d'une 
fimple  nomenclature  ,  &  ,  renvoyant  pour  la 
defeription  de  chaque  efpèce  ,  &  pour  le  traite- 
ment,  foit  à  notre  Difcours  préliminaire,  foit 
aux  divers  articles  de  ce  Dictionnaire  qui  y 
font  relatifs. 

Claffe  I.  Tumeurs  aiguës  ou  infiammatoii £*« 

Phlegmon: 

Abcès-Mortification. 

Ophtalmie. 

Efquinanciç. 

Parulis, 

Parotide. 

Otalgie,  ou  mal  d'oreille. 
Inflammation  du  fein. 
Panaris. 

Kkk 
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Inflammation  du  foye. 

Inflammation  des  ûflicules. 

Inflaminaiion  du  fondement. 

Inflammation  des  lombes  ou  du  Pf  ias. 

Inflammation  des  jointures  ou  articulations. 

Anhrocace. 

Inflammation  des  os. 

Authrax  ou  Charbon. 

Clou  ou  Furoncle. 

Goutterofe. 

Brûlure; 

Eng  Jure. 

Foulure,Entorfç, 

Bubon. 

Phimofîs. 

Paraphimofis. 

Etélypèle. 

Clafîe  II,  Tumeurs  chroniques  indolentes. 

Tumeurs  enkystées. 

Athérome. 

Meliceris. 

Stéatome. 

Mole. 

Orgelet. 

Grenouillette. 

Ganglion. 

Empyème  de  la  tête. 

?   de  l'Antre  maxillaire. 

—  de  l'Œil  ou  Hypopyon. 

— ~ — —  de  la  Poitrine. 

• — ;   du  Médiaftin. 

—   de  l'Abdomen  ou  Afcite  purulente. 

•  du  Scrotum. 

—   des  Articulations. 

Aneurifme. 

Varice. 

Varicocèle. 

Hématocèle  de  la  Tête. 
• —       -  de  la  Poitriie; 

*r*   de  l'Abdomen. 

 du  Scrotum. 

ïiydropiiie  du  Cerveau ,  ou  Hydrocéphale. 

  de  l'Epine  ou  Spina-Bifida. 

——          de  l'Œil,  ou  Hydrophtalmie. 

■   de  Poitrine. 

 ■  Afcite. 

  de  Matrice. 

«   de  l'Ovaire. 

■   du  Scrotum. 

des  Articulation?. 
,  Tumeur  blanche  ou  Hydarthrus,- 

Pneumatocèle  de  la  Poitrine. 

Tympane  ou  Afcite  flurulente. 

Tympanite  de  la  Matrice. 

Cyflocèle  bibiaire. 

Tumeur  formée  par  l'urine. 
Tumeurs  Formées  par  de»  Fluides. 
Epanchées. 

Echymofe. 

Anafarque  ou  Œdème. 
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Emphysème. 

Tumeurs  des  Parties  Solides. 

Exoflole ,  ou  Nœud. 

Squinhe. 

Sarcocè'e. 

Phyfconie. 

Lipome. 

Goitre. 

Polype. 

Epulis. 

Onglet. 

Drapeau. 

Ptcry^ium. 

Leucorna. 

Albtigo ,  Taye. 

Caroncule  ou  Carnofîté. 

Cor. 

Vetrue. 

Condylome, 

Fie. 

Crête. 

Chou  fleur. 

Fongofité. 

Callcfité. 

Chair  baveufe. 
On  a  quelquefois  rangé  parmi  les  Tumeurs; 
les  gonfîemens  qui  fe  manifeflent  en  diverfes 
par.ies  du  corps,  parle  déplacement  de  certains 
organes  ,  comme  dans  les  cas  de  hernies ,  dé 
chûtes,  de  luxations  -,  mais  il  efi  aifé  de  voir  que 
c'efi  mal-à-propos  qu'on  appliqueroit  cette  dé- 
nomination aux  affeclions  de  ce  genre.  La  Tu- 
meur n'e»xifle  ici  qu'en  apparence  ,  puifque  la 
fubflance  qui  en  conflitue  le  volume,  fait  eflen- 
tielletnent  partie  du  corps,  &  qu'il  ne  faut  que 
lui  faire  changer  de  place  pour  faire  ceffer  la 
maladie  qui  en  réfulte  •,  l'on  n'efl  pas  mieux 
fondé  à  donner  le  nom  de  Tumeur  à  l'augmen- 
tation de  volume  d'une  partie  ,  occafionné  par 
la  préfence  d'un  corps  étranger.  Voyei  Corps 

ÉTRANGER. 

On  rencontre  quelquefois ,  dans  la  pratique, 
des  Tumeurs  anomales  &  fur  la  nature  defquelles 
il  eft  impoffible  de  former  un  jugement.  Telle 
étoit  une  Tumeur  que  j'ai  été  clans  le  cas  d'ob- 
ferver,  fans  pouvoir  trouver  dans  les  Auteurs, 
rien  qui  pût  éclairer  mon  opinion  à  pet  égard  ; 
ni  après  la  diffttftion  ,  rien  qui  refTemblât  à  ce 
qu'elle  m'avoit  préfenté.  Le  cas  m'a  paru  afTez 
iïngulier  pour  trouver  ici  fa  place. 

Une  Demoifelle  de  vingt- deux  ans  portoit  fur 
la  partie  intetne  de  l'avano-bras,  une  Tumeur  qui 
avoir  commencé  quatorze  ans  auparavant,  par  une 
petite  dureté,  limée  à-peu-près  à  égale  diffance 
du  pli  du  coude  &  du  poignet,  &  qui  parciffoit 
avoir  fon  liège  fur  le  ligament  intérofTeux  Aucune 
caufe  manifefle  n'avoit  donné  naifîance  à  cette 
affeelion  ,  que  l'on  crut  cependant  pouvoir  attri- 
buer à  une  chute  qn'avoit  faite  la  malade  quelque 
tems  auparavant.  La  Tumeur  nrdes  progrès  malgré 
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des  tertatives  fans  nombre  pour  la  difliper ,  & 
(on  volume  ne  ceffa  jamais  de  s'accroître  dans 
toutes  fes  dimenfie-ns  On  avoit  confullé  de  tous 
cotés  les  Pra  iciens  les  plus  difiingués  ;  on  s'étoit 
auffi  adreH'é  à  des  Charlatans  ,  un  de  ceux-ci 
eut  la  bardieffe  d'appliquer  fur  le  mal  un  cauf- 
tique  par  lequel  il  prétendoit  avoir  guéri  beau- 
coup de  Tumeurs.  Mais,  lorfqu'il  eut  fait  une 
piaye  aux  tégumens,  on  vit  qu'il  avoit  mis  à 
découvert  une  partie  des  mufcles  &  des  tendons 
de  l'avant-bras,  &  on  ne  lui  permit  d'aller  plus 
avant.  On  fit  fur  la  playe  les  applications  con- 
venables, &  elle  fe  ckatrifa  plus  heureufement 
qu'on  n'avoit  ofé  l'efpérer. 

Après  avoir  inutilement  tenté  une  multitude 
de  remèdes,  on  renonça  abfolument  à  en  faire 
de  nouveaux  ;  on  fe  fiattoit  que  la  tumeur  ceffe- 
roit  enfin  de  prendre  de;  l'accroiffement,  &  comme 
le  malade  fe  fetvoit  toujours  de  fon  bras,  mal- 
gré le  poids  énorme  qu'il  avoit  acquis,  on  écar- 
toit  l'idée  de  l'amputation,  à  laquelle  néanmoins 
on  fentoit  que  l'on  feioit  probablement  obligé, 
tôt  ou  tard,  d'avoir  recours.  La  tumeur  n'étoit 
pas  doulouretife  habituellement-,  mais  le  malade 
y  éprouvoir  des  douleurs  laminantes  qui  fefaifoient 
fentir  particulièrement  aux  deux  extrémités,  & 
fur-tout  inférieures  -,  ces  douleurs  devenoient 
avec  Je  tems  toujours  plus  fréquentes  &  plus 
vives.  Enfin,  le  volume  de  la  tumeur  s'ëtant  aciu 
au  point  qu'elle  occupoit  tout  l'avanr-bras  depuii 
le  coude  jufques  au  carpe  ,  &  qu'elle  avoit  au 
moins  fix  pouces  de  diamètre  dans  fon  railien j 
fa  furface  liffe  &  uniforme,  devenant  un  peu 
plus  inégale  ;  fa  dureté,  jufques-là  paroiûant 
diminuer  dans  quelques  poinis,  &  les  élance- 
mtns  rlojloureux  augmentant  en  fréquence  &  en 
jntenfité  ,  la  malade  vint  à  Paris  ,  cù  ,  d'après 
l'avis  unanime  de  pluiieurs  perfonnes  de  l'Art, 
elle  fe  fournit  à  l'amputation  du  bras  qui  fut 
faite  à  quatre  poi  ces  environ  au-  deffus  du  coude. 
L'opération,  faire  par  le  célèbre  M.  Louis,  fut 
fuivie  du  plus  heureux  fuccès,  &  la  malade  acquit 
bien -tôt  après,  un  degré  de  (anté  dont  elle  n'avoit 
pas  joui  depuis  bien  ds$  années. 

Après  l'opération  ,  l'on  examina  ta  tumeur  ; 
on  la  trouva  par-tout  environnée  fous  les  tégu- 
mens par  les  mufcles  qui  formoient  autour  d'elle 
comme  un  fourreau  ,  &  fous  les  mufdes  par  un 
kyrie  particulier  formé  par  une  membrane  trè  - 
fine,  à  demi-tranfparente,  fur  laquelle  on  voyoit 
lin  grand  nombre  de  vaiffeaux  lymphatiques , 
très-confidérables.  Les  vaiffeaux  fanguins  de  la 
partie,  &  particulièrement  les  veines  cutanées, 
etoiem  auffi  exceflivement  dilatées.  A  l'ouverture 
du  kyrie,  la  tumeur  parut  fe  divifer  en  plufieurs 
maffes  plus  ou  moins  confulérables ,  enveloppées 
chacune  en  particulier  par  une  membrane  de  la 
même  nature  que  celle  qui  enveloppoit  la  totalité. 
Chacune  de  ces  maffes  étoit  compofée  de  plu-- 
ûeurs  lobes  forum^m  ferrés  les  uns  contre  les 
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antres  •,  la  plupart  d'une  forme  vermiculaire  & 
de  la  groffeur  du  doigt,  ou  à-j>eu-près ,  variant 
beaucoup  entr'eiles  pour  la  longueur.  Chacun 
de  ces  lobes  avoit  un  pédicule  très-délié  qui 
étoit  une  branche  du  nerf  radial  autour  duquel 
ils  étoient  tous  fixés  à-peu-près  comme  des 
raifins  le  font  à  la  grappe.  La  fubllance  de  ces 
lobes  ferme  &  compacte,  homogène,  jaunâtre  , 
un  peu  tranfparente  ,  paroiffoit  formée  prefque 
en  entier  par  la  lymphe  coagulab'e  -,  on  ne  pouvoit 
y  appercevoir  aucune  organisation. 

Telle  étoit  fur-tout  la  partie  fupérieure  de 
la  Tumeur,  la  partie  inférieure,  c'efl- à-dire , 
depuis  le  milieu,  à-peu- près  de  l'avant- bras  , 
jufqu'au  poignet ,  étoit  un  peu  différente  -,  on 
y  voyoit  le  tronc  même  du  nerf  radial  affecté 
dans  fon  entier  ;  en  forte  que  fes  fibres  qui , 
dans  l'état  naturel,  s'avancent  parallèlement  vers 
la  nv.in  ,  étoient  féparées  les  unes  des  autres 
exceifivement  ép.iiflies  jufqu'au  ligament  annu- 
laire du  carpe,  &  reprenoient,  en  cet  endroit, 
leur  apparence  naturelle  pour  former  le  nerf 
qui  s'avance  fous  l'aponeurofe  palmaire.  La 
matière  de  la  Tumeur  étoit  d'ailleurs  la  même 
dans  toute  fon  étendue,  fi  ce  n'eil  qu'en  plu- 
fieurs  points  ,  elle  paroiffoit  un  peu  plus  rouge , 
moins  dure,  &  fembloit  avoir  contracté  un  de- 
gré d'inflammation. 

On  ne  trouve  nulle  part  que  je  fâche  la  des- 
cription d'une  Tumeur  pareille  formée  unique- 
ment par  le  gonflement  d'un  neif ,  toutes  les 
parties  environnantes  étant  d'ailleurs  dans  un 
état  très  -  fain.  C'étoit  unechofe  aff  .z  étonnante 
qu'une  affection  pareille  du  nerf  radial  n'en  eÛE 
point  altéré  les  fonctions  ;  la  maladif  s'éfant  tou- 
jours fervie  de  fa  main  autant  que  l'embarras, 
réfultant  du  volume  de  la  Tumeur,  le  lui  avoit 
permis-,  cette  main  étoit,  il  efi  vrai,  un  peu 
plus  petite  que  l'autre,  mais  elle  n'avoit  rien 
perdu  quant  à  la  fenfibi'ité  &  ait  mouvement 
des  doigts.  Cette  circonfiance  conduifit  à  fop-i 
pofer  que  le  nerf  n'étoit  pas  affecté  dans  fa 
(ubfiance  même  i  mais  feulement  dans  fes  enve- 
loppes, fuppofuion  que  toute  la  dextérié  du 
Savant  Anarotnifie,  M.  Pelletan ,  chargé  de  la 
diflection  du  bras ,  ne  put  point  confirmer. 

Si  l'on  eût  pu  fe  former  d'avance  une  fiée 
de  la  nature  de  la  Tumeur  &  (ut -tout  fi  l'on 
eût  pu  juger  qu'elle  étoit  parfaitement  erkyftée, 
peut-être  auroit-on  tenté  de  l'enlever  par  la  dif- 
fection  ,  &  de  fauver  ainfi  le  bras  -,  mai- ,  outre 
qu'on  ne  pouvoit  avoir  aucune  notion  à  cet 
égard  capable  de  diriger  le  Chirurgien  ,  on 
auroit  tout  lieu  de  craindre  que  cette  opération 
ne  fût  fans  fuccès ,  foit  à  caufe  de  la  vafie  étendue, 
de  la  playe  qu'on  auroit  été  obligé  de  faire  ,  foit 
à  raifon  de  la  deflruclion  du  nerf  principal  da 
l'avant-ibras  ,  dont  les  fonctions  n'eiuTent  pro-* 
bablement  été  que  difficilement  In ppléées  par  l« 
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nerf  cubital  &  les  autres  branches  qui  fe  rendent 

à  cetie  partie. 

On  lit,  dans  les  cas  &  remarques  de  Chirur- 
gie de  M.  Gooch  ,  l'Hifloire  d'une  Tumeur  qui 
étoit  peut-être  de  la  même  nature  que  celle  dont 
on  vient  de  voir  la  defcription.  Elle  étoit  fituée 
pareillement  fur  l'avant-bras,  elle  avoit  augmenté 
pendant  plus  de  cinquante  ans,  &  avoit  quatre 
pieds  de  circonférence.  La  malade  étoit  obligée 
de  la  foutenir  par  une  écharpe ,  elle  en  reffentoir 
peu  de  douleurs,  &  avoit  refufé  de  fe  foumettre 
à  l'amputation  du  bras.  Enfin  la  Tumeur  devint 
gangreneufe  &  la  fit  périr  ;mais  on  n'en  examine 
pas  la  ftruéture  à  caufe  de  la  puanteur  effroya- 
ble qu'elle  exhaloit.  M.  Gooch  n'y  avoit  jamais 
découvert  de  fluctuation  ,  mais  elle  avoir  été 
îong-tems  mobile-,  ce  qui  n'avoit,  en  aucun 
tems,  été  le  cas  de  la  Tumeur  décrite  ci-deffu-:. 

TUTH1E  i  Tuthia.  Mélange  de  terre  argil- 
leufe  ,  de  chaux  de  zinc  fous  la  forme  métal- 
lique*, il  en  le  produit  d'une  fubiimation  qui 
s'opère  dans  les  fourneaux  où  l'on  expofe  au 
feu  la  pierre  calaminaire.  La  Tuthie  a  été  célébrée 
depuis  long  tems  comme  un  excellent  topique 
dans  les  ophtalmies ,  &  employée  comme  telle 
(ous  la  forme  d'onguens  &  de  collyres. 

U 

ULCERE.,  f-'Vk&t^  ulcus.  Solution  de  conti- 
nuité dans  une  partie  molle  du  corps ,  d'où  il 
fort  du  pus  ,  de  la  fanie ,  ou  quelqu'autre  maiière 
viciée  ,  foit  que  la  maladie  tire  fon  origine  d'une 
caufe  interne  ou  d'une  caufe  externe. 

Plufieurs  Auteurs  ont  borné  la  lignification  de 
ce  terme  aux  affections  de  la  furface  du  corps 
ou  des  vifcères  accompagnées  d'écoulement,  qui 
étoient  produites  par  quelque  vice  intérieur,  en 
quoi  ils  fe  font  certainement  trompés  ;  car  la 
plus  fimple  plaie  ,  entièrement  indépendante  de 
toute  autre  maladie,  doit,  à  mefure  qu'elle  ap- 
proche de  la  guérifon  ,  fe  terminer  par  un  Ulcère, 
à  moins  qu'elle  n'ait  été  cicatrifée  par  le  rappro- 
chement &  la  réunion  de  fes  bords.  Voye\ 
l'article  Plaie. 

Pour  nous  conformer  à  l'ufage,  nous  avons, 
dans  notre  définition  ,  borné  le  liège  des  Ulcères 
aux  parties  molles-,  il  eft  certains  néanmoins  que 
le;  os  n'en  font  pas  exempts.  Ainfi,  tonte  efpèce 
de  carie  accompagnée  de  perte  de  fubftance ,  peut 
convenablement  s'appeller  Ulcère,  car  elle  en  a 
réellement  les  apparences ,  &  produit  les  mêmes 
effets. 

On  diliingue  communément  les  Ulcères  par 
différens  noms  ,  pris  des  circonftances  particu- 
lières qui  les  accompagnent.  L'on  a ,  en  confé- 
quence, indiqué  différentes  méthodes  curatives, 
propres  à  chaque  efpèce.  Ces  dénominations 
feraient  utiles  &  miriteroient  d'être  confervées, 
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fi  elles  étoient  fondées  fur  des  caractères  fuffi- 
famment  diftinclifs  qui  pufTent  éclairer  la  théorie 
ou  influer  fur  la  pratique  \  mais  comme  il  eft 
évident  que  la  plupart  ont  été  admifes  d'après 
des  circonflances  purement  accidentelles  ou  peu 
communes,  &  qu'elles  n'offrent  en  conféquence 
aucune  différence  réelle,  il  n'y  a  aucun  avan- 
tage à  les  admettre  \  il  eft  même  à  préfumer 
qu'elles  peuvent  être  fouvent  nuifibles ,  en  fai- 
fant  adoprer  une  praiique  fort  compliquée  ,  dans 
des  cas  où  un  traitement  beaucoup  plus  fimple 
pourroit  remplir  l'indication  qui  fe  préfente. 
Nous  nous  bornerons  aux  difh'nélions  qui  tien- 
nent aux  apparences  les  plus  fimples  &  les  plu» 
frappantes,  ou  qui  font  déduites  de  caufes  bien 
dérerminées  &  bien  reconnues-,  &  comme  il  n'eft 
pas  toujours  facile  de  claffer  ces  fortes  d'affec- 
tions d'une  manière  claire  &  exacte,  nous  tâ- 
cherons d'y  fuppléer  en  faifant,  avec  autant  de 
précifion  qu'il  fera  poflible  ,  l'énumération  des 
différens  fymptômes  caraclérifliques  de  chaque 
efpèce. 

Des  caufes  des  Ulcères  en  gênerai. 

Les  caufes  qui  peuvent ,  dans  différentes  cir- 
conftances,  donner  lieu  aux  Ulcères,  font  très- 
variées  j  mais,  en  les  examinant  de  près, il  paroît 
qu'on  peut  les  rapporter  à  quelques-unes  des 
dafles  fuivantes  : 

l.°  Aux  caufes  que  l'on  peut  appeller  occa- 
fionnelles  ou  déterminantes  ;  telles  font  les  playes 
en  général ,  les  coups  qui  fe  terminent  par  la 
fiippuration,  les  brûlures ,  l'inflammation  ,  enfin 
quelle  que  foit  fa  caufe,  lorfqu'elle  fe  termine 
par  la  gangrène  ou  la  fiippuration. 

2i°  A  celles  que  l'on  peut  convenablement 
nommer  ,  prédifpofantes  relies  que  tous  les  dé- 
fordres  en  général  qui  font  accompagnés  de 
déterminations  vers  quelques  parties  ,  ou  d'af- 
fections particulières  de  ces  mêmes  parties  ; 
comme  il  arrive  dans  les  fièvres  de  toutes  efpèces, 
qui  fe  terminem  par  ce  qu'on  appelle  des  abcès 
critiques  ,  de  même  que  dans  la  maladie  véné- 
rienne ,  les  écrouelles  &  le  fcorbut. 

3.°  Les  Ulcères  peuvent  être  l'effet  de  deux 
caufes  précédentes  réunies,  Ainfi,  une  légère  blef- 
fure  ou  une  fimple  excoriation  ,  qui  fe  guérit 
facilement  chez  une  perfonne  bien  confiituée, 
produit  facilement  un  Ulcère  défagréable  &  dif- 
ficile à  guérir,  lorfqu'il  exifle  quelques-uns  jdes 
vices  dont  nous  venons  de  parler. 

Du  pronofîic  des  Ulcères  en  gtneral. 

La  nature  &  les  effets  des  caufes  capables  de 
produire  les  Ulcères  étant  aufli  variés ,  il  eft 
évident  que  le  pronofiic  ne  doit  pas  moins  varier 
dans  toutes  les  maladies  de  ce  genre. 

11  doit  dépendre,  i.°  de  la  nature  des  cai*fes 
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déterminantes  qui  ont  donné  lieu  à  la  mahdie; 

i.°  De  la  fimation  des  Ulcères  ; 

3."  De  l'âge  &  de  la  conflitution  du  malade. 

Quauf  au  premier  de  ces  chefs,  il  efi  évident 
que  la  caufe  occafionnelle  doit  influer  beaucoup 
fur  la  nature  du  mal.Ainfi,  un  Ulcère  qui  fuc- 
cède  à  une  playe  limple  faite  par  un  inftrument 
tranchant  non  infeclé  d'aucune  fubflance  irri- 
tante ou  vénéneufe  ,  fera  toujours ,  toutes  chofes 
égales  d'ailleurs ,  plus  aifée  à  guérir  qu'un  Ulcère 
qui  efl  la  fuite  d'une  forte  contufion ,  ou  d'une 
playe  faite  par  un  inftrument  mal  propre  &  non 
tranchant. 

Les  plaies  étroites  faites  av«c  des  inflrumens 
pointus  ,  font  aufli  beaucoup  plus  difficiles  à 
guérir  que  celles  qui  ont  de  larges  ouvertures  j 
ce  qu'on  doit  attribuer  à  la  douleur  &  à  l'inflam- 
mation ,  toujours  plus  confidérables  dans  les 
playes  produites  par  des  inflrumens  pointus,  que 
dans  celles  ou  les  parties  ont  été  complettement 
divifées  dans  une  certaine  étendue  j  &  que  le 
pus  ne  pouvant  s'écouler  librement  au-dehors , 
dans  ces  fortes  de  playes,  eft  fujet  à  s'infinuer 
entre  les  tégumens  &  les  mufcles  eux-mêmes. 
Voyei  l'article  Playe.  ' 

La  fimation  des  Ulcères , avons-nous  dit,  doit 
influer  beaucoup  fur  le  pronoflic  qu'on  forme  à 
leur  égard.  On  doit  la  conlidértr  fous  deux  points 
de  vue. 

1.  °  Relativement  à  la  nature  &  à  l'organi- 
fation  des  parties  fur  lefquelles  fe  trouvent  les 
Ulcère?. 

2.  "  Relativement  à  leur  fituation  fur  le  tronc  , 
ou  bien  fur  les  extrémités  fupérieures  ou  infé- 
rieures. 

Ainfi,  l'ona  remarqué  depuis  long-tems ,  que 
les  Ulcères  des  partie*  molles  charnues,  le  gué- 
lifïent  beaucoup  plus  facilement  que  ceux  où  les 
tendons ,  les  aponeurofes  des  mufcles ,  les  glandes, 
le  périofle  ou  les  os  font  afteélés. 

La  douleur  que  caufent  les  Ulcères  des  parties 
mnfculaires  molles,  eft  moins  violente,  le  pus 
qui  en  fort  efl ,  en  général ,  de  meilleure  qualité  , 
&  la  guérifon  efi  communément  plus  prompte 
que  quand  certaines  autres  parties  font  le  fiège 
du  mal.  D'un  autre  côté,  lorfque  les  Ulcères 
afleétent  le  tifTu  cellulaire,  les  tendons,  le  pé- 
riofle ou  les  os ,  la  guérifon  en  efl  toujours  beau  - 
coup  plus  facile,  lorsqu'ils  fe  trouvent  fur  le 
tronc  ,  que  quand  ils  font  fur  quelqu'une  des 
extrémités  ;  i!  n'y  a  aucun  Praticien  qui  n'ait 
remarqué  que  les  jambes  &  les  pieds  ttoient  la 
fimation  la  plus  fâiheufe  pour  les  Ulcères  de 
toute  efpèce. 

La  fituation  baffe  de  ces  parties,  leur  éloigne- 
mentdu  centre  d'aclion,  la  facilité  avec  laquelle  le 
piincipe  vital  y  perd  Ion  énergie ,  en  niifon  de 
cette  diflance  de  la  circulation  ,  paroiffbnt  être 
les  principales  caufts  de  la  différence  dont  nous 
parlons. 
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Car  ii  faut  que  les  fluides  y  circulent  dans  une 
direction  contraire  à  leur  propre  poids ,  à  une 
telle  diflance  du  cœur  ,  que  l'influence  de  cet 
organe  fur  leur  mouvement  ne  peut  être  que 
très-petite.  Toutes  les  fois  que  quelques-unes  de 
ces  parties  perdent  leur  ton,  ou  que,  par  un 
accident  quelconque  ,  leur  organifation  efl  dé- 
rangée ,  il  eft  très-ordinaire  d'y  voir  furvenir  des 
gonflemens ,  communément  de  nature  féreufe. 
Lorfque  ces  gonflemens  ont  lieu  dans  le  voifi- 
nage  des  Ulcères  ,  ils  y  occafionnent  une  af- 
fluent.e  extraordinaire  de  matière  ,  d'où  il  re- 
fulte  que  la  qualité  de  l'écoulement  le  trouve 
altérée  ,  &  que  la  guérifon  fe  prolonge  ,  jufqu'à 
ce  que  les  parties  aient  recouvré  leur  ton  na- 
turel par  le  repos  &  un  régime  convenable. 

C'eft  particulièrement  en  raifon  de  cette  cir- 
conftance  que  le  repos  &  la  fituation  horizon- 
tale de  la  partie  malade  contribuent  >  en  grande 
partie,  à  la  guérifon  des  Ulcères  des  jambes. 
Le  grand  avantage  des  bandages  &  autres  moyens 
de  compreffion  qu'on  emploie  avec  tant  de 
fuccès ,  dans  un  grand  nombre  de  ces  mêmes 
cas,  tient  également  à  l'ufage  dont  ils  font  pour 
prévenir  ces  gonflemens.  Nous  reviendrons  plus 
particulièrement  fur  cet  objet. 

La  fituation  des  Ulcères  doit  encore  beauesup 
influer  fur  leur  pronoflic  relativement  au  voifi- 
nage  des  gros  vaiffeaux  fanguins  &  des  neifs 
confidérables  5  car  il  eft  quelquefois  à  craindre 
que  ces  derniers  n'en  foient  affeclés  ;  on  doit 
aufli  redouter  leurs  effets  fur  les  articulations , 
lorfqu'ils  fe  trouvent  dans  leur  voifinage  ;  enfin 
on  doit  calculer  le  rifque  de  voir  le  pus  s'épan- 
cher dans  la  cavité  de  la  poitrine  ou  du  bas- 
ventre,  dans  le  cas  d'Ulcères  fitués  fur  quelque 
partie  du  tronc. 

Nous  avons  obfervé  ,  en  troifième  lieu  ,  que 
l'âge  &  la  conllitution  du  malade  influoient 
auflî  beaucoup  fur  le  pronoflic  des  Ulcères. 
Ainfi,  chez  les  jeunes  gens  qui  jouilïent  d'une 
bonne  famé  ,  toutes  les  fécrétions  fe  font  ordi- 
nairement d'une  manière  plus  parfaite  que  chez 
les  vieillards  &  ks  cacochymes.  Or  nous  avons 
vu  à  l'article  Pus,  que  ce  fluide  tfl  le  produit 
à'um  vérirable  fécrétron,,  &  qt'e  fa  qualité  plus 
ou  moins  bonne ,  tient  à  la  manière  plus  ou 
moins  patfaite  dont  cette  fécrétion  s'opère-,  on 
concevra  aifément  ,  par  conféquent  ,  que  l'état 
de  vigueur  &  la  famé  générale  du  malade  doit 
influer  fur  fa  nature. 

La  cure  des  Ulcères  dépend  d'un  fi  grand 
nombre  de  circonfîances ,  qu'il  efl  évident  qu'on 
ne  peut  former  de  pronoflic  jufle,  qu'en  faifant 
une  attention  convenable  à  toutes  leurs  vatiétés» 

De  la  quejîion  fi  l'on  doit  tenter  la  guérifon 
des  Ulcères. 

La  première  queflion  qui  fe  préfente,  relati- 
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vement  an  traitement  des  Ulcères,  etr  de  déter- 
miner fi  l'on  peut  tenter  de  les  guérir  on  non. 
L'on  convient  généralement  que  l'on  doit  entre- 
prendre la  guérifon  de  tout  Ulcère  récent  -, 
unis  l'on  penfe  auffi  qu'il  eft  dangereox  de  Sup- 
primer ceux  qui  fnbftftent  depuis  long-tems  ,  ou 
qui  paroiffent  contribuer  à  guérir  ou  à  prévenir 
quelque  maladie  à  laquelle  h  conftitution  étoit 
fujette  auparavant.  C'eft  pourquoi  prefque  tous 
ceux  qui  ont  traité  cet  objet  fe  font  vivement 
élevés  contre  cette  pratique  ,  qu'ils  regardent 
comme  téméraire  &  dangereuse. 

il  n'dà  pas  douteux  qu'il  feroit  très-imprudent 
de  guérir  tout-à-coup  des  Ulcères  dont  l'écou- 
lement eft  abondant  &  qui  fubfiftent  depuis 
long-tems  -,  le  fyflême  pourroit  alors  foufFrir 
beaucoup  de  la  (uppreffion  fubite  d'une  éva- 
cuation considérable  de  fluide  ,  dont  il  étoit 
accoutumé  à  fe  débarrafïer  par  ce  moyen.  L'on 
a  vu  des  Ulcères  de  ce  genre  defféchés  tont^à- 
coup  naturellement,  ou  par  l'ufîge  imprudent 
d'applications  ailringentes  ,  être  luivis  de  ma- 
ladies très-graves,  telles  que  i'afthme,  la  para- 
lyfie ,  l'épilepfie  &  même  la  mort. 

Cependant ,  quoique  l'on  ne  puiffe  nier  ces 
■faits ,  il  n'efl  pas  également  prouvé  que  les  ac- 
cidens  attribués  à  une  pareille  caufe  en  dépendent 
réellement ,  dans  tons  les  cas  où  l'on  a  cru  devoir 
leur  affigner  une  femblable  origine.  On  a  fouvent 
guéti  des  Ulcères  anciens  &  de  tnauvaife  appa- 
rence, non  -  feulement  fans  qu'il  en  foit  ré~ 
ftilté  aucune  fuite  dangereufe  ,  mais  encore 
avec  le  plus  grand  avantage  pour  les  malades  ; 
■Si  l'on  a  vu  plus  d'une  fois  des  fymptômes  fâ- 
cheux ,  &  même  funeftes ,  furvenir  peu  après 
la  guérifon  d'Ulcères  beaucoup  plus  récens  , 
chez  des  gens  en  apparence  bien  conftitués.  La 
fucceiîicn  des  événemtns  n'établit  pas  toujours 
entr'eux  le  rapport  de  caufes  &  d'effets  ,  quoi- 
que par- tout  où  il  s'agit  de  chofes  dont  la 
nature  efl  une  preuve  oblcure  ,  on  foit  porté  à 
la  fuppofer  ;  &  fi  la  maxime  qu'on  ne  peut  fans 
danger  fur. primer  d'anciens  Uhères  s'eft  trouvée 
quelquefois  confirmée  par  des  faits  qu'on  ne 
pouvoir  contefler ,  on  en  a  fréquemment  admis 
en  preuve  qui,  bien  examinés, fe lerpient  trou- 
vés ne  rien  prouver  du  tout. 

La  théorie,  plus  encore  que  l'obfervation  ,  a 
fou  tenu  l'opinion  du  danger  dont  nous  parlons. 
On  voyou  que  les  Ulcères  fournilToient  un  écou- 
lement de  matière  plus  ou  moins  âcre  &  viciée, 
comme  aniîî  plus  ou  moins  abondante,  &  l'on 
en  a  conciu  qu'on  ne  pouvoit  arrêter,]  un  pareil 
écoulement,  fans  retenir  dans  la  circulation  une 
mafle  plus  ou  moins  confulérnble  d'humeurs  acii- 
monieufes  &  morbifiques,  &  fans  s'expofer  à  les 
faire  retlucr  fur  d'autres  organes.  Mais  tous  les 
faits  tendent  à  prouver  le  peu  de  fondement  de 
cette  doclrine,  &  à  faire- voir  que  l'Ulcère  doit 
çire  confidéré,  non  comme  le  goût  des  humeurs 
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viciées  ,  mais  comme  leur  fource  &  l'organe 
d-w  lequel  elles  fe  forment.  Voye\  les  artijes 
Dajr.tr.eSjRépercussiïs,  &c. 

Aucune  opin'on  de  théorie  médicale  n'a  pent- 
être  été  plus  univerfellem.nt  répandue  que  celle 
de  i'exiftenee  d'humeurs  peccantes  ou  viciées  dans 
le  fang  ;  au;une  probablement  n'a  jamais  été  ad- 
mile  avec  moins  de  fondement.  La  férofité  du 
fang  peut  avoir  plus  ou  moins  de  confirtance-, 
elle  peut  tenir  en  folution  plus  ou  moins  de 
particules  fadines  j  les  globules  rouges  peuvent 
être  en  plus  ou  moins  grande  quantité  ;  la  lym- 
phe coagulable  peut  varier  dans  fa  proponio» 
aux  autres  parties  conftituantes  du  fimg.  On  n'a 
pas  de  peine  à  fe  former  des  idées  nettes  de  ces 
différences;  mais  l'on  ne  fauroit  entreprendre  de, 
faire  un  pas  de  plus  dans  la  théorie  chimique 
des  fluides  animaux  ,  fans  donner  abfolununt 
dans  les  fuppofitions  ou  dans  les  hypothèfe?. 

ii  efl  aifé  de  fe  convaincre  que  les  diverfes 
efpèces  de  matières  que  rendent  les  Ulcères  n'ont 
jamais  exifié  dans  le  fan?.  Aucune  analyfe  de  ce 
fluide  n'a  encore  pu  les  y  faire  reconnoître  -,  il 
n'efl  pas  même  poffible  de  concevoir  comment 
des  fluides  quelquefois  fi  âcres  &  fi  différens 
du  lang  des  perfonnes  faines  ,  pourroient 
circuler  dans  les  vaitTçaux ,  fans  produire  ,  pas 
1  irritation  qu  ilsoccafionneroient ,  ries  effets  dan- 
gereux ou  même  mortels  -,  car  l'on  fait  que  \'é-i 
conlement  de  certains  Ulcères,  particulièrement 
de  ceux  que  l'on  nomme  phagédéniques  ,  efl 
fouvent  âcre  au  point  d'excorier  ,  non  -  feule-; 
ment  les  parties  v oifi nés ,  mais  même  de  rendre 
quelquefois  les  panfemens  dangereux  pour  le  Chi- 
rurgien. 

Dans  quelques  ophtalmie; ,  l'écoulement  que 
foumiffent  les  yeux  eft  fi  âcre  qu'il  excorie  les 
parties  voiiines  ;  l'év.-.cuation  féreufe  des  véficf.- 
to:res,  qui  efl  communément  bénigne,  acquiert 
aufii  quelquefois  beaucoup  d'acrimonie.  Ces  di- 
vers écotiiemens  ce(Tent  ordinairement  d'avoir 
lieu  ,  lorfqu'on  emploie  des  moyens  propres  à 
changer  l'état  d'aclion  des  vaiiTeauxqui  les  four- 
nirent ,  &  rien  n'annonce  tnfuite  que  la  mafle 
du  lang  foit  devenue  plus  âcre  &  plus  irri- 
tante. 

Mais  fi  l'on  n'a  pas  lieu  de  craindre  en  ftip- 
primant  l'écoulement  d'un  Ulcère ,  d'altérer  la  . 
qualité  des  fluides,  il  n'en  eft  pas  de  même  de 
leur  quantité  ;  &  l'on  ne  peut  nier  qu'une  fup- 
puratum  habituelle  n'entraîne  journellement  hors 
de  la  circulation,  une  certaine  quantité  de  fluide 
fourni  particulièrement  par  la  lymphe  coagu- 
lable ,  que  la  cefTation  de  cet  écoulement  n'aug- 
mente de  la  même  quantité  la  mafle  des  fluides 
qui  circulent  dans  les  vaifteaux  ,  &  que,  che? 
des  individus  irritables  ,  ou  difpofés  naturelle- 
ment à  la  pléthore  ,  cette  furabondance  nepuilfe 
quelquefois  déterminer  des  maux  plus  ou  moins 
graves,  M.  Bell  eft  un  des  Auteurs  tpai  ont  le 
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plus  infiflé  fur  ces  inconvéniens,  auxquels  il  pro- 
pofe  de  partr,  en  étabiiffant  un  écoulement  ar- 
tificiel de  pus,  au  moyen  d'un  cautère  ,  toutes 
les  fois  qu'on  entreprend  le  traitement  d'un  Ul- 
cère d'une  certaine  importance.  Nous  obferve- 
rons  néanmoins  que,  fans  rejetter  fon  principe, 
nous  croyons  qu'il  ne  faut  pas  lui  donner  t-op 
d'exteniion.  Une  atreniion  convenable  aux  faits 
montrera  que  le  danger  de  fermer  un  Ulcère  , 
.même  fous  le  poim-de-vue  que  nous  venons  de 
faire  mention ,  n'efi  pas  aufii  grand  qu'on  peut 
l'imaginer. 

Les  effets  fâcheux  d'un  Ulcère  fur  l'économie 
animale  ns  font  point  proportionnés  à  Ion  éten- 
due ni  à  l'abondance  de  la  fuppuration  qu'il 
fournis  ;  ils  paroiffent  tenir  plus  manifeiiement 
à  la  nature  même  de  l'Ulcère ,  &  à  celle  des 
parties  où  il  eft  fitué  On  voit  quelquefois  des 
lymptômes  de  fièvre  hectique  furvenir  à  l'occa- 
lion  d'un  Ulcère  de  peu  d'étendue  ,  &  ceffer  par 
l'amputation  du  membre  qui  en  eft  le  liège  , 
quoique  cette  opération  détermine,  pour  ie  mo- 
ment ,  une  fuppuration  beaucoup  plus  abon- 
dante. D'un  autre  côté,  l'amputJtion,  qui  eft  un 
moyen  bien  afluré  de  fupprimer  pour  toujours 
l'écoulement  d'un  Ulcère,  n'a  jamaisété  regardée 
comme  dangereufe  fous  ce  point-de-vue ,  quoi- 
qu'on ait  obfervé  que,  dans  bien  des  cas,  elle 
parcilfoit  augmenter  ,  pour  un  tems ,  la  pléthore 
générale  ,  &  tous  les  jours  on  voit  des  Enipi  - 
riques  fermer  de  vieux  Ulcères  que  des  Chirur- 
giens, plus  circonfpeéts,  avoient  laiffé  fubiifler  , 
fans  qu'on  en  voie  réfulter  des  accidens;  ou  ,  h 
le  malade  en  éprouve  quelqu'un  par  la  fuite,  il 
feroit  bien  difficile  ,  dans  la  plupart  des  cas,  de 
prouver  qu'ils  tiennent  à  cette  caufe. 

La  précaution  d'établir  un  cautère,  lorfqu'on 
fupprime  l'écoulement  du  pus  d'une  partie  ul- 
cérée, doit  certainement  être  avantageufe  dans 
bien  des  cas-,  il  eft  probable  cependant  qu'elle 
Leroit  inutile  dans  un  grand  nombre,  &  même 
nuiftble  dans  ceux  ou  le  ma'ade  en  fort  épuifé, 
ou  ,  comme  il  arrive  fouvent  lorfque  le  mal  a 
été  occaftonné  &  entretenu  par  la  foibieffe  &  le 
relâchement  du  fyllême.  M.  Underwood  ,  dans 
fon  intéreffant  Traité  fur  les  Uleères  des  jambes, 
paroît  le  preferire,  comme  étant  prefque  toujours 
utile.  Voye\  A  Trcatife  on  Ulceis  of  the  legs. 
En  général  cependant  on  peut  préfumer  que  le 
danger  qui  réfulteroit  d'un  ufage  trop  fréquent 
de  ce  moyen  ,  feroit  moindre  que  celui  de  le 
négliger  toujours. 

Généralités  fur  le  traitement   &    la  divifton 
des  Ulcères. 

Après  avoir  prouvé  que  l'on  doit  tenter  la 
guérifon  des  Ulcères,  il  refle  à  examiner  la  mé- 
thode qu'il  faut  fuivre  pour  y  parvenir.  Prclque 
ïous  les  Auteurs,  qui  ont  donné  des  préceptes  fur 
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cet  objet,  admettent  ,  fuivant  leur  manière  de 
s'exprimer,  quatre  états  différens  qu'il  faut  que 
l'ulcère  parcoure,  pour  parvenir  à  l'état  de  gué- 
rifon -,  ces  états  font  ceux  de  digeflion ,  de  dé- 
terfion  ,  d'incarnation  &de  cicatrifation .  L'on  a 
recommandé  différens  remè  ;ts  comme  conve- 
nables à  ces  divers  états  ,  &  à  chacun  d'eux  uni- 
quement^ les  Auteurs  Sti  ont  même  parlé  avec 
auant  de  certitude  &  de  précifion  que  s'il  étoit 
poihble  de  diriger  à  volonté  chaque  circonfianee 
du  traitement. 

Ainfijl'on  a  mis  au  rang  des  dig-fiifs  les  bau- 
mes naturels,  l'onguent  d'Arcem,  la  térébenthine. 
L'on  a  recommandé  comme  déterfifs,  les  poudres 
&  les  teintures  de  myrrhe,  l'euphorbe,  l'aloéV, 
l'onguent  égyptiac  &  diverfts  préparions  de 
mercure.  L'on  preferit  dans  la  vue  de  favorifer 
1  incarnation  ou  la  ntifianee  des  nouvelle;  chair?-, 
les  poudres  de  maflie  ,  d'encens  ,  &c.  &  l'on  a 
vanté  comme  cicatrifans  pour  accomplir  la  cure  , 
un  grand  nombre  de  remèdes  tant  limples  que 
compofés,  particulièrement  tous  les  bols  aiîrin- 
gen; ,  les  terres,  l'eau  de  chaux,  &c. 

Néanmoins  ces  nombreufts  divifions  d'Ulcères 
en  différens  érats,  ainfi  que  le.-  indications  cura- 
tives  que  l'on  en  a  déduites  ,  &  les  remèdes 
que  l'on  a  recommandé  pour  remplir  ce-,  indi- 
cations,  contribuent  beaucoup  à  en  rendre  le 
traitement  plus  compliqué  qu'il  ne  doit  l'être, 
d'après  les  nouvelles  obfervations  que  l'on  a 
faites.  Les  indications  que  nous  allons  prepofer 
font  fort  (impies,  &  nous  pouvons  dire  èue  les 
méthodes  de  traitement  qui  en  découlent  font 
plus  efficaces  que  celles  qui  ont  pour  bafe  les 
diliinclions  mentionnées  ci-deffus. 

Nous  allons  confidérer  en  particulier  ks  dif- 
férentes claffes  &  les  diverfes  efpèces  d'Ulcères; 
&  Ton  obiervtra  que  les  figrses  que  nous  avons 
adoptés  pour  caractérifer  chaque  efpè;e  ,  font 
pris  des  circcnftances  les  plus  communes ,  de 
manière  qu'elles  indiquent  &  exigent  quelques 
changemens  dans  la  méthodè  curative. 

Âinfi,  l'on  verra  que  tous  les  Ulcères  de  la 
première  clafie  diffèrent  beaucoup  entr'eux  par 
leurs  fymptômes,  &  que  chacun  d'eux  exige 
quelque  variété  dans  le  traitement.  Nous  préût- 
mens  que  ceux  de  la  féconde  chff<i  feront  éga- 
lement aifés  à  difiinguer  par  de  fembbbles  cir- 
confiances ,  non  -  feulement  les  unes  des  autres, 
mais  même  de  chacun  de  ceux  qui  appartiennent 
réellement  à  la  clafle  précédente. 

Nous  comprendrons  dans  la  première  cbffe  des 
Ulcères  tous  ceux  qui  font  purement  locaux,  & 
qui  ne  dépendent  pas  de  quelque  maladie  dé  la 
conftitution.  Nous  confidérons  fousce  point  -  de- 
vue  les  efpèces  fuivanres. 

L'Ulcère  fimple  purulent. 

L'Ulcère  fimple  vicié. 

L'ulcère. fougueux. 

L'Ulcère  fifuileux. 
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L'Ulcère  caletix  ou  variqueux. 
L'Ulcère  avec  carie. 
L'Ulcère  cancéreux. 
L'Ulcère  cutané. 

Nous  renfermerons  dans  la  féconde  claffe  tous 
les  Ulcères  qui  font  l'effet  de  quelque  défordre 
dans  le  fyflême  ,  ou  qui  font  modifiés  de  quel- 
que manière  par  une  caufe  de  cette  nature.  Les 
efpèces  de  ce  genre  font  l'Ulcère  vénérien,  le 
fcorbutique  &  Te  fcrophuleux. 

De  t Ulcère  purulent  ftmple. 

5.  I»  Symptômes  ,  caufes  & prognoflic  de  V  Ulcère 
purulent  /impie. 

L'on  entend  par  Ulcère  purulent  fimple,  une 
affeclion  purement  locale,  accompagnée  d'un 
degré  très -léger  de  douleur  &  d'inflammation, 
qui  fournit  toujours  une  matière  d'une  nature 
purulente  bénigne  ,  &  d'une  confiflance  conve- 
nable. 

Cette  efpèce  efi  la  plus  fimple  de  toutes  ,  tant 
par  les  fymptômes  que  par  la  méthode  curative 
qu'elle  txige.  Il  faut*  pour  obtenir  une  gué- 
rifon  permanente  ,  réduire  toutes  les  autres  ef- 
pèces  d'Ulcères  à  l'état  qui  caractérife  celle  -  ci  ; 
c'efl  pourquoi  nous  donnerons  à  fon  fujet  des 
observations  plus  détaillées  qu'il  n'auroit  été 
d'ailleurs  nécefiaires  ;  &  lorfque  les  efpèces  dont 
nous  parlerons  par  la  fuite  ,  feront  parvenues 
au  point  d'exiger  le  même  traitement  que  celle 
dont  il  s'agit  ici,  nous  renverrons  à  ce  qui  en 
aura  été  dit,  afin  d'éviter  les  répétitions. 

Nous  ajouterons  aux  circonftances  indiquées 
dans  la  définition  de  cette  efpèce  d'Uicère,  que 
les  bourgeons  charnus  qui  y  prennent  naifTance 
ont  une  apparence  ferme ,  fraîche  ,  rouge  & 
faine  ;  &  que,  lorfqu'il  ne  furvient  aucun  accident, 
laguérifon  fait,  en  général,  des  progrès  régu- 
liers non  interrompus,  jufqu'à  ce  que  la  cicatrice 
foit  formée. 

L'on  peut  obferver ,  ]jen  confidérant  l'origine 
des  Ulcères,  que  cette  efpèce  même,  qui  eft  la 
plus  fimple  de  toutes,  peut  être  dûe  à  un  grand 
nombre  de  caufes  différentes;  mais ,  d'après  la 
définition  que  nous  avons  donnée,  il  efl  aifé  de 
voir  que  l'on  ne  doit  y  comprendre  que  les 
caufes  qui  font  de  nature  à  produire  une  affec- 
tion purement  locale,  fans  occafionner  le  moindre 
dérangement  dans  le  fyflême. 

Nous  rangerons  au  nombre  de  ces  caufes  les 
playes  de  rouie  efpèce  qui  ne  fe  réuniffent  pas 
fur  -le  -  champ  ,  fans  qu'il  fe  forme  de  pus, 
qu'elles  foienr  accompagnées  ou  non  de  perte 
de  fubflance.  Nous  rapporterons  aufii  à  ce  chef 
toutes  les  opérations  chirurgical»^  qui  exigent  des 
incifions  dans  une  partie  quelconque. 

On  peut  encore  mettre  au  nombre  des  caufes 
èti  ces  Ulcères,  les  brûlures  >  de  quelque  manière 
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qu'elles  foient  produites ,  de  même  que  les  con- 
tufions;  en  un  mot  tous  les  accidens  externes 
qui  le  terminent  par  la  fuppuration  ,  &  auxquels 
fuccède  une  folution  de  continuité, 

11  ne  fuit  pas  croire  que  l'Ulcère  fimple  pu- 
rulent foit  toujours  la  conféqnence  néceffaire 
&  immédiate  des  différentes  caufes  dont  on  vient 
de  faire  rémunération,  car  on  obferve  fréquem- 
ment le  contraire  -,  les  brûlures ,  fur-tout ,  pro- 
dmfent  quelquefois  des  Ulcères  viciés  très-dif- 
ficiles à  guérir  ;  les  contufions  ,  de  même  que 
toutes  les  autres  caufes  dont  nous  avons  fait 
mention  ,  font  fréquemment  accompagnées 
des  mêmes  _  effets.  Nous  difons  feulement  que 
lune  ou  l'autre  de  ces  caufes  peut,  ea  géné- 
ral ,  être  confédérées  comme  la  caufe  primi- 
tive ou  originelle  de  ces  Ulcères  ,  indépendam- 
ment des  apparence  qu'ils  offrent  avant  que  d'être 
réduits  à  l'état  d'Ulcère  fimple  purulent. 

Le  prognoflic  de  cet  Ulcère  eft  très  -  favorable 
dans  prefque  tous  les  cas  ;  il  varie  cependant 
en  raifon  de  la  perte  plus  ou  moins  grande  de 
fubflance,  de  la  fituation  de  l'Ulcèce  &  de  la  conf- 
titution  du  malade.  Jl  fuffit  défaire  attention  à 
ces  circonflances  &  à  ce  que  nous  avons  déjà 
dit  des  Ulcères  en  général ,  pour  qu!ils  ne  refte 
aucun  doute  fur  le  prognoflic  que  l'on  doit 
porter. 

Avant  d'examiner  en  particulier  les  moyens 
que  l'on  doit  employer  pour  obtenir  la  guérifon 
de  l'Ulcère  fimple  ,  nous  donnerons  .un  petit 
nombre  d'obfervations  générales  fur  la  manière 
dont  paroît  agir  la  Nature  pour  opérer  la  gué- 
gifon  des  Ulcères  ,  &  fur  les  effets  que  l'on  peut 
attendre  desfecours  de  l'Art,  afin  de  parvenir 
au  même  but. 

§.   II.   De    la    Régénération  des  parties 
dans  les  Ulcères. 

A  mefure  qu'un  Ulcère  fe  guérit,  on  y  ob- 
ferve évidemment  une  régénérauon  de  parties 
qui  tend  à  diminuer  la  perte  de  fubflance  occa- 
fionnée  par  maladie  ou  par  accident.  On  donne 
généralement  le  nom  de  bourgeons  ou  tubercules 
charnus  à  cette  nouvelle  fubflance,  en  raifon  de 
faforme-,  ce?  tubercules  croiflent  en  plus  ou  moins 
grande  quantité  dans  toutes  les  playes  >  fuivant 
que  le  malade  eft  jeune  ou  vieux.  &  fuivant  le 
degré  de  fanté  dont  il  jouit  ;  au  point  que  chez 
les  jeunes  gens  piéihorique? ,  leur  accroifîement 
efl  fouvent  fi  confidérable  qu'ils  s'élèvent  au- 
deflus  du  niveau  des  tégumens  voifins. 

Lorfque  la  perte  de  fubflance  efl  ainfî  réparée 
autant  qu'il  eft  pofllble,  le  refle  delà  cure  con- 
flue dans  la  formation  de  la  cicatrice,  qui  eft  ou 
l'effet  de  la  Nature  feule,  quand  elle  produit 
en  quelque  forte  l'exficcation  de  la  furface  de  la 
fubflance  régénérée,  &  forme  decettemanière  une 
efpèce  d'épidémie;  ou  bien  l'Art  parvient  à  l'ob- 
tenir 
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enir ,  en  appliquant  des  fubftances  aftringentes 
deflicatives. 

Nous  nous  fervons  ici  du  terme  de  régénéra- 
tion des  parties ,  fans  prétendre  qu'il  fe  fafîe 
réellement  une  génération  nouvelle  des  parties 
mufculaires  ou  autres  parties  organifées  >  qui 
ont  été  détruites  par  les  playes  ou  par  les  Ulcères; 
nous  voulons  feulement  donner  une  idée  de  cette 
production,  qui  a  toujours  lieu  à  un  certain  point, 
dans  les  Ulcères  accompagnés  de  perte  de  fubf- 
tance ,  lorfque  la  conflitution  eft  faine. 

Il  n'eft  peut-  être  pas  aifé  de  déterminer  la 
véritable  nature  de  cette  production  ;  mais  il  eft 
évident  ,  par  les  phénomènes  qu'elle  préfente, 
qu'elle  eft  très  -  vafculaire  -,  d'où  il  eft  probable 
qu'elle  eft  produite  par  l'alongement  ou  l'exten- 
fion  des  petits  vaifleaux  fanguins ,  qui  n'ont  été 
divifés  que  par  une  certaine  quantité  de  tifl'u 
cellulaire  formé,  comme  il  y  a  tout  lieu  de  le 
croire  ,  par  une  matière  que  fournifient  les  ori- 
fices de  ces  vaifleaux,  &  qui  leur  fert  comme 
de  foutien  ou  de  moyen  de  connexion. 

Onnedoit  pascependants'attendre  qu'une  très- 
grande  perte  de  fubftance  puifle  jamais  être  en- 
tièrement réparée  de  cette  manière .  La  Nature, 
il  eft  vrai ,  répare  dans  quelques  circonilances 
particulières,  des  pertes  accidentelles  très- confi- 
dérables;  mais  fes  opérations  en  ce  genre  font 
fort  limitées.  Chez  les  jeunes  gens  ,  lorfque  les 
parties  n'ont  pas  encore  acquis  leur  dernier  de- 
gré d'accroiflement  ,  &  que  les  vaifleaux  conti- 
nuent à  s'étendre  ,  l'on  voir  quelquefois  de  grandes 
pertes  de  fubftances  fe  réparer  prefque  completre- 
ment  ;  mais  l'on  ne  doit  jamais  à  ce  période 
même  de  la  vie  attribuer  entièrement  ces  gué- 
rifons ,  comme  on  les  fait  communément  à  la 
génération  de  nouvelles  parties  ;  car  ,  en  y  ré- 
fléchiflant  ,  il  eft  très- évident  qu'une  circonf- 
tance  d'une  nature  entièrement  oppofée  contribue, 
dans  tous  ces  cas  ,  à  la  guérifon  parfaite.  Nous 
parlons  ici  de  l'afFaifiernent  des  parties  divifées 
que  quelques  Auteurs  prétendent  être  le  feul 
moyen  employé  parla  Nature,  pour  guérir  les 
playes  &  les  Ulcères.  M.  Fabre  &  M.  Louis  ont 
particulièrement  foutenu  cette  opinion,  que  tout 
Praticien  qui  ne  mettra  pas  cependant  fon  ima- 
gination à  la  place  desfuts,  ne  manquera  pas 
de  trouver  exagérée. 

On  ne  peut  difeonvenir  que  l'effet  de  l'afFaif- 
fement  des  parties  voifines  de  la  folution  de  con- 
tinuité ne  foir,  jufqu'àun  certain  point,  le  même 
pour  la  guérifon  ,  que  celui  de  la  régénération 
des  chairs,  &  la  cicatrifation  a  fouvent  lieu, 
fur  •  tout  chez  les'  vieillards ,  fans  qu'il  y  ait  une 
régénération  évidente  des  parties. 

Ce  procédé  de  la  Nature  eft  ,  jufqu'à  un  certain 
point  ,  fenfible  dans  les  plus  petite  Ulcères  ;  mais 
il  l'eft  davantage  dans  ceux  qui  font  confi  iérables , 
&  particulièrement  dans  tes  varies  Ulcères  qui 
fuccèdent  communément  à  l'amputation  de  quel' 
Chirurgie.  Tome  II,  II, e  Partie, 
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qu'extrémité,  telle,  par  exemple  ,  que  la  cuiffe. 

.  On  n'obferve  jamais  dans  ces  cas  aucune  ré- 
génération confidérable  des  parties,  &  la  guérifon 
s'accélère  toujours  en  proportion  de  la  facilité 
qu'acquiert  la  peau  de  fe  contracter  par  l'afFaif- 
fement  ou  l'amaigriflement  des  parties  environ- 
nantes. Cette  diminution  de  volume  n'eft  pas 
bornée  à  quelques  parties ,  mais  elle  a  également 
lieu  dans  toutes,  excepté  peut  -  être  uniquement 
dans  les  os. 

Ainfî,  lorfque  la  cicatrice  eft  formée  après  l'am- 
putation d'un  membre ,  tous  les  vaifleaux  ,  & 
même  les  plus  gros ,  font  prefqu'entièrement  obli- 
térés dans  une  étendue  confidérable-,  au  moins 
l'on  n'en  trouve  d'autre  veftige  que  les  mem- 
branes minces  qui  conftituoient  leurs  tuniques , 
&  qui  font  réitéré -s  au  point  de  ne  plus  former 
que  des  cordes  extrêmement  petites;  les  fibres 
des  différens  mufcles  font  aufîï  confidérablement 
diminuées;  &  fouvent  le  tirTu  cellulaire  paroît 
être  prefqu'entièrement  détruit. 

Il  y  a  une  autre  efpèce  d'Ulcère  ,  dont  il  paroit 
que  la  guérifon  eft  particulièrement  accomplie 
par  l'influence  de  la  même  caufe.  Les  lèvres  des 
playes  faites  par  incifion  ,  avec  peu  ou  point 
de  perte  de  fubftance,  fe  gonflent  extraordinai- 
rement  dans  l'efpace  de  vingt- quatre  heures; 
ce  qui  les  écarte  tellement  l'une  dé. l'autre  que 
le  tout  reflemble  à  un  large  Ulcère  fordide.  La 
playe  refleroit  long  -  tems  dans  cet  é;ar5  fi  oti 
la  négligeoit  ou  fi  l'on  y  appliquoit  des  remèdes 
irritans;  mais  ,  dès  que  des  cataplasmes  émol- 
liens  &  d'autres  panfemens  convenables ,  l'on  a 
obtenu  un  écoulement  abondant  de  pus  .  lin- 
flammation  diminue,  le  gonflement  des  lèvres 
s'afîaifle  ,  &  l'Ulcère  fe  contracte  par  degrés  , 
au  point  que  les  bords,  qui  étoient  fortiéparés, 
fe  rapprochent  l'un  de  l'antre. 

Le  même  phénomène  eft  très  -  fenfible  pen- 
dant la  guérifon  de  tout  Ulcère  accompagné  de 
beaucoup  d'inflammation  ;  &  une  grande  partie 
du  traitement  confifte  à  difliperla  douleur ,  l'ir- 
ritation &  le  gonflement,  qui  ont  toujours  lieu 
dans  ces  cas. 

Dans  les  playes  tranfverfales  profondes ,  qui 
pénètrent  les  mufcles  au  point  de  s'étendre  juf- 
qu'à l'os ,  on  obtient  rarement  la  guérifon  par 
la  fimple  réunion  des  parties,  fur  -  tout  iorfqu'il 
y  a  eu  perte  de  fubftance  ;  &  à  mefure  que  la  ci- 
catrice fe  forme  ,  il  fe  fait  toujours  un  afraifl'e- 
ment  évident  des  extrémités  des  parties  divifées. 
Dans  tous   ces  cas  ,  immédiatement   aprè-  la 
guérifon  ,  tant  que  la  maigreur  eft  encore  con- 
fidérable ,  la  perte  de  fubftance  produite  par 
la  playe  ,  n'eft  jamai-  fi  apoarente  qu'elle  le  de- 
vient au  bout  d'un  certain  t<:ms  ,  lorfque  la  fanté 
&  l'appétit  font  rétablis  ,  &  que  toutes  les  parties 
du  corps,  celles  particulièrement  qui  ont  été di- 
v  é.es  ,  ont  ,  en  grande  partie  ,  recouvré  leur  pre- 
mier volume  •,  renfoncement  ocfcafionné  par  les 
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playes  de  ce  genre  paroît  alors  plus  confidérahî-e  ] 
qu'il  n'étoit  avant,  &  ne  laiffe  pas  de  dôme  que  la  • 
ticatrifation  ne  fe  foit  formée  en  partie  aux  dé- 
pens des  parties  voifines. 

Tous  ces  faits  prouvent  que  l'affrufTement  des 
parties  divifées  contribue  beaucoup  à  la  geérifon 
des  playes-,  ils  ne  démontrent  pas  que  l'on  doive 
donner  à  cette  opinion  toute  l'exteniion  que 
quelques  perfonnes  voudroient  lui  attribuer,  ainfi 
que  nous  l'avons  dit  ci-deffus.  On  ne  doit  pas 
moins  conclure  de  tout  ce  qui  a  été  dit  fur  ce 
fu  jet  que  les  Ulcères  font  en  général  réparés  par 
une  fubflance  de  nouvelle  produclion,  quoique 
la  guéfifon  dépende  beaucoup  de  la  contraction 
des  îégumens  ,  qui  a  eu  lieu  en  raifon  de  la 
diminution  de  volume  des  parties  qui  font  au  - 
deffous.   Voyei  RÉGÉNÉRATION. 

^.  III.  Des  effets   de  la.  comprejjion 
fur   les  Ulcères. 

C'efl  peut  -  être  à  l'opération  de  cet  affaif- 
fement  dont  nous  venons  de  parler  ,  qu'on  doit  , 
jufqu'à  un  certain  point ,  attnbuerles  bons  effets 
d'une  pratique  connue  depuis  long  -  terris  pour 
le  traitement  des  Ulcères,  mais  prefqu'entière- 
nient  abandonnée  de  nos  jours  ,  fans  aucune 
raifon  évidente,  Nous  voulons  parler  de  la  com- 
preffion  qui  a  été  fort  recommandée  pour  les 
Ulcères  des  jambes,  par  Wifeman  &  d'autres  Ecri- 
vains anciens,  dans  la  vue  de  prévenir  les  tu- 
meurs cedémateufes  auxquelles  font  communément 
fujtts  ceux  qui  font  affectés  de  cette  maladie. 
M.  Underwood-,  Chirurgien  de  Londres  ,  a 
publié  un  Traité  plein  de  vues  utiles  &  inré- 
rtffantes  fur  cette  méthode,  qu'il  regarde  comme 
de  la  plus  grande  importance  pour  guérir  les 
Ulcères  des  extrémités  inférieures.  Elle  a,  fuivant 
lui ,  par  -  deffus  toute  autre ,  l'avantage  bien  pré- 
cieux de  laiffer  au  malade  la  liberté  de  marcher 
&  de  fe  tenir  debout  autant  que  bon  lui  femble  ; 
il  recommande  même  à  fes  malades  de  prendre 
autant  d'exercice  que  leurs  forces  le  permettent, 
comme  une  mefure  propre  à  avancer  leur  gué- 
rifon.  îi  attribue  particulièrement  les  bons  effets 
delà  compteffion  à  ce  qu'elle  contribue  à  mettre 
l,es  fur  face  s  de  l'Uicèreau  même  niveau  des  par- 
tas  voifines  ;  circonftance  eflentielle  pour  dé- 
terminer la  formation  d'une  bonne  cicatrice. 

Le  moyen  que  recommandoit  Witeman  éteir 
de  comprimer  les  jambes  affectées  d'Ulcères, 
au  moyen  de  bas  lacé:;  que  l'on  ferroit  au  point 
convenable.  M.  Und-.twood  préfère  au  bas  lacé  , 
un  bandage  roule  fnffifamrncnt  large.  Ce  bandage 
s'applique  en  fpiraie,  d'une  extrémité  du  mem- 
bre à  l'autre,  s'il  eit  néceffaire  ,  juf qu'un  peu 
au  'deffus  delà  partie  malade.  Mais,  lo: (qu'il  n'y 
a  pas  de  parties  cedémateufes  aux  environs  de 
l'Ulcère  j  il  fuffit  en  général  de  commencer  par 
placer  le  bandage  trois  pouces  environ  au-deiibus 
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de  l'Ulcère,  &  de  la  faire  paffer  deux  ou  trois 
pouces  au  -  défais.  Dans  les  Ulcères  des  jambes, 
il  doit  commencer  aux  doigts  du  pied  ,  &  fe 
terminer  à  l'articulation  du  genou  ,  ou  au  moins 
deux  pouces  au  -  defl'us  de  l'Ulcère  ;  lors  même 
qu'il  (urvient  des  gonflemens  œdémateux  autour: 
des  Ulcères  des  cuiffes  ,  comme  il  arrive  fonvent  r 
le  bandage  doit  également  commencer  aux  doigts 
des  pieds.  Néanmoins  cela  efl  rarement  nécef- 
faire ,  lorfqu'il  n'y  a  pas  de  gonflement  à  la 
jambe.  Le  bandage  roulé  efl  un  moyen  décom- 
primer plus  immédiatement  la  partie  fur  laquelle 
on  l'applique  que  le  bas  lacé;  il  s'adapte  au lii 
beaucoup  mieux  ,  &  occalionne,  en  général, moins 
de  malaife  au  malade.  U  eit  d'ailleurs  plus  aifé 
de  fe  le  procurer  ;  car  la  difficulté  d'adapter  le  1 
bas  lacé  avec  l'exactitude  qu'il  exige  eh  telle 
que  peu  d'ouvriers  font  capables  d'en  faire  de 
convenables  -,  l'on  peut  au  contraire  fe  procurer 
facilement  le  bandage  roulé  dans  tous  les  tems„ 

L'on  choifu  pour  ce  bangage  des  bandes  de 
deux  pouces  &  demi  de  large ,  &  l'expérience  a 
prouvé  qu'une  flanelle  légère  ,  d'Efpagne  ou 
d'Angleterre  ,  étoit  préférable  à  toute  autre  fubf- 
fance.  Non -feulement  elle  entretient  dans  les 
parties  plus  de  chaleur  que  le  lin,  qui  d'ailleurs- 
efl  généralement  utile  dans  les  Ulcères  de  toute 
efpèce ,  mais  en  raifon  de  fa  foupleffe  &  de  fon  , 
éiafticité  elle  n'efi  pas  fujette  à  irriter  les  parties 
fur  iefquelles  on  l'applique  -,  inconvénient  très- 
ordinaire  de  l'ùfage  des  bandes  de  toile. 

Il  efl  inutile  de  dire  que  ce  bandage  doit  tou- 
jours être  appliqué  de  manière  à  foutenir  parti- 
culièrement la  peau,  &  à  rapprocher,  autant 
qu'il  efl  poffible  ,  les  bords  de  la  playe  -,  car 
comme  la  pèau  ne  fe  régénère  jamais  ,  il  faut 
tâcher  de  recouvrir  avec  tout  ce  que  l'on  aura 
pu  en  ménager  facilement  ,  les  parties  mifes  à 
nud  par  fa  rétraction  ,  parce  que  tontes  celles 
qui  n'en  font  pas  recouvertes  ,  ne  font  défen- 
dues ,  loi  fque  la  cicatrice  efl  formée  ,  que  par 
une  efpèce  d'épiderme  fort  inférieure',  rant  en 
force  que  par  les  autres  qualités  à  la  véritable 
peau. 

En  faifam  une  attention  convenable  à  cet 
objet,  on  en  tirera  beaucoup  plus  d'avantage 
qu'on  ne  l'imagine  communément,  pour  la  gué- 
rifon  des  playes  &  des  Ulcères  -,  car  la  plupart 
font  firués  de  manière  qu'ils  peuvent  fe  guérir 
par  la  réunion  de-  parties  diKifées,  pourvu  que 
la  perte  de  mbfhnce  ne  foit  pas  confidérahle. 
Cette  méthode  cmaiive  efl  bien  fupéneure  à 
toute  autre;  on  doit  l'adopter  toutes  les  fo?s  que 
la  réunion  peut  convenablement  fe  pratiquer 
immédiatement  après  que  la  playe  efl  faite.  Voyc\ 
Playe.  Mais  il  ,  comme  il  arrive1  très-fouvent  3 
l'on  néglige  dans  les  premiers  moniens  cette  pré- 
caution, ou  il  elle  n'efi  pas  praticable,  en  raifon 
de  la  rétraction  trop  grande  des  parties  ,  il  efî 
encore  fréquemment  poffible  d'obtenir  leur  réu- 
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nlon  dans  un  période  plus  avancé  de  la  ma- 
ladie. 

Car,  dans  les  grandes  playe«,  lorfqu'i!  y  a  eu 
une  fti  p  pu  ration  abondsnte  pendant  une  quin- 
zaine de  jours,  &  que  l'inflammation  p  imirive 
eft  en  grande  partie  diminuée,  quoique  les  bords 
aient  alors  priî  le  caractère  d'un  Ulcère  ,  il  eft 
poftible  de  les  réunir  parfaitement  par  une  com- 
prcffion  convenable  ,  ou  au  moins  de  les  rap- 
procher au  point  de  diminuer  onfidérab'lerneni 
le  vuide  qui  s'éroir  formé-,  ce  qui  rend  la  cure 
de  ces  maladies  beaucoup  plus  courte  &  plus 
facile  qu'on  ne  l'obferve  en  fuivant  une  méthode 
oifféienre. 

Il  efi  aifé  de  comprendre,  d'après  ce  qr;e  nous 
avons  dit  de  1'nlage  de  la  compreffion  ,  qu'il 
faut  s'en  abffenir  dans  tome  efpèce  d'Ulcère , 
tant  qu'il  fublifte  un  degré  confidérable  d'inllam- 
mation -,  mais,  dès  que  ce  fyfnptôme  ef]  entiè- 
rement dîffTpé  ,  on  peut  toujours  avoir  recours 
à  la  comprellion  fans  rien  craindre. 

Ce  remède  eft  <î  g-inéralemant  utile  pour  la 
guérifon  des  Ulcères  ,  que  l'on  doit  peur-êfre 
Jjémployer  dans  tous  les  cas,  dès  que  l'état  in- 
flammatoire efî  paffé.  Il  n'eft  pas  douteux  que 
l'on  peut  guérir  par  d'autres  méthodes;  mais  nous 
orons  avancer  que  dans  les  Ulcères  les  plus  fâ- 
cheux', tels  que  les  Ulcères  habituels  dei.  jambes, 
on  peut  en  général  obtenir  une  guérifon  plus 
durable  en  fàïfânt  un  ufage  convenable  de  la 
comprdUon ,  que  par  aucun  des  moyens  connus 
jufqu'ici. 

§.  IV.  Du  développement  des  Bourgeons  charnus 
dans  les  Ulcères  ,  &  des  moyens  que  l  Art 
employé  pour  le  favonfer. 

La  première  partie  du.  procédé  de  la  nature 
dai  s  la  guérifon  des  Ulcères,  eft ,  comme  nous 
l'avons  expliqué  ,  l'afraiftement  des  parties  voi- 
fines.  de  la  folution  de  continuité.  La  féconde 
partie  eft  la  formstion  des  Bourgeons  charnus 
deflinés  à  remplir  en  partie  la  cavité.  Cette 
fubllance  nouvelle  fe  manifefie  dans  toute  efpèce 
d'Ulcère  chez  les  perfonnes  faines ,  fous  la  forme 
d'un  grand  nombre  de  tubercules  très -petits, 
d'un  rouge  vif,  brillant  ,  &  en  général  d'une 
texture  afièz  ferme.  Voye\  Bourgeons. 

Ces  tubercules  offrent  des  apparences  très-dif- 
férentes ,  chez  ceux  dont  la  famé  eft  altérée. 
Suivant  la  nature  particulière  de  la  maladie,  dont 
la.  complication  modifie  l'Ulcère.  Nous  parlerons 
ci-après  en  particulier  de  toutes  les  variétés  qui 
réfuitent  de  l'état  du  corps.  Nous  allons  d'abord 
indiquer  les  diverfes  méthodes  par  lefquelles  on 
peut  aider  la  nature  ,  non-feulement  pour  cor- 
riger le  mauvais  état  de  ces  productions,  mais 
pour  favorifer  leur  accroiffemenr,  lorfqu'elles  font 
fermes  &  faines  -,  car,  même  quoique  leur  forma- 
tion foit  particulièrement  l'ouvrage  de  h  nature, 
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l'art  peut  fréquemment,  dans  différentes  circonf- 

,  tances ,  lui  être  d'un  grand  fecours. 

L'avantage  principal  que  l'art  peut  procurer 

;  à  cet  égard  pour  la  guérifon  des  Ulcères,  con- 
fiée à  écarter  les  caufes  oui  tJtîdem  à  retarder 

;  les  efforts  naturels  du  fyflême.  Les  obflacieî 
que  la  Nature  rencontre  dans  fa  marche  font 
extrêmement  variés-,  on  peut  cependant  les  rap- 
porter à  deux  chefs  généraux  -,  l'avoir  :  j.*  les 
caufes  que  l'on  peut  regarder,  comme  tenant  à 

I  réiarinterae  du  corps,  &  z.°  à  celles  qui  agiff.nt 
fimpl.ment  comme  externes  ou  locale?. 

Les  obflacle<  du  premier  genre  font  les  dé- 

i  fordres  généraux   auxquels  la   conftitutiorî  eft 

!  luj-fte;  car  l'expérience  prouve  que  l'état  de  famé 
eft  ie  ftul  propre  à  produire  des  Bourgeons  char- 

!  nus  propres  à  former  une  bonne  cicatrice.  Voyez 
Régénération.  Ainfi,  la  guérifon  des  Ulcères 

\  qui  furviennent  dans  la  maladie  Vénérienne  ou 
Je  Scorbut ,  ne  peur  jamsfs  convenablement  s'ac- 

;  complir,  fi  l'on  ne  dtkruit  d'abord  le  vice  général 
de  la  conîlittition. 

L'on  a  également  remarqué  que  l'amaigriffe- 

:  ment  extrême  produit  par  le  défaut  de  nourri- 

■  ture  ou  p-ir  des  évacuations  immodérées ,  éroit 

|  très- préjudiciable  à  l'accroiffement  des  nouvelles 
parties.  Le  fyflême  ne  peut  fufSre  à  réparer  les 
parties  accidentelles ,  telles  que  celles  qui  font 
produites  par  les  Ulcères,  s'il  ne  reçoit  une  plus 
grande  quantité  de  matière  nutritive  que  celle 
qui  feroit  néceffaire  dans  les  cas  où  il  n'y  a  pas 
de  pareilles  pertes;  il  eft  par  conféquent  évident 
qu'en  tenant  le  malade  à  une  diète  très-févère, 
la  perte  de  fubllance  fe  réparera  beaucoup  plus 

!  lentement ,  qu'en  fuivant  une  méthode  oppofée. 
La  pléthore  extrême,  un  régime  très-nourriffant 

;  &  é.-haiifFmt  ne  conviennent  nullement  dans 
quelque  efpèce  d'Ulcère  que  ce  foit  ;  mais  un 
régime  févère  chez  une  perfonne  déjà  affoiblie 

;  &  exténuée,  ne  feroit  pas  moins  préjudiciable. 
Il  faut  en  conféquence  ,  prendre,  dans  tous 

I  ces  cas,  un  parti  mitoyen,  &  entretenir  le  malade 

'  dans  une  fituation  telle  au  moins  qu'il  ne  foit 

,  pas  beaucoup  plus  fjible  que  dans  l'état  ordi- 

;  naire  ou  naturel  de  fanté  ;  mais  il  faut,  à  ce; 
égard  ,  fe  conduire  principalement  fuivant  que 
(  exige  chaque  cas  particulier  ;  car  la  difpofition 
inflammatoire  eft  portée  à  un  tel  point ,  chez 
quelques  malades  ,  que  la  moindre  écorchure 
peut  s'enflammer  &  donner  lieu  à  bien  de3  ac- 
cidens  ;  lorfqu'il  furvient  des  Ulcères  un  peu 
conlidérables  chez  des  perfonnes  d'un  tel  tempé- 
rament ,  il  efl  fouvent  néceffaire  de  leur  faire 
obferver  un  régime  très-févère. 

Il  arrive  fréquemment  que  d'autres  d'une  conf- 
tituiion  différente ,  qui  font  fort  affaiblis  par  la 
maladie  ou  par  une  mauvaife  nourriture  ,  &  qui 
n'ont  aucune  difpofition  aux  maladies  inflamma- 
toires, fupportent  très-bien  &  fe  trouvent  mieux 

I  d'un  régime  plus  nomriilint  que  celui  av^uel  Us 

L  1  1  i j 
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étoient  accoutumés  avant  •,  en  forte  qu'il  faut  tou- 
jours abandonner  au  jugement  du  Praticien,  le 
f  tin  d'indiquer  le  régime  qui  paroîtra  le  plus 
convenable  à  la  fuuation  particulière  de  chaque 
malade. 

Les  obffacles  locaux ,  qui  s'oppofent  à  la  for- 
mation des  nouvelles  parties  dans  les  Ulcères, 
peuvent  fe  rapporter  à  deux  chefs-,  le  premier 
comprend  les  caufes  irritantes  qui  agiffent  d'une 
manière  purement  mécanique  ;  le  fécond  ren- 
ferme celles  qui  font  évidemment  de  nature 
corrofive. 

L'expérience  journalière  fait  voir  que  les  Bour- 
geons charnus  des  Ulcères  fe  forment  toujours, 
toute;  chofes  égales  d'ailleurs  ,  beaucoup  plus 
promptement  lorfque  la  partie  eft  entièrement 
exempte  de  douleur-,  &  que  tout  ce  qui  tend  à 
entretenir  une  inflammation  confidérable  dans 
les  Ulcères,  contribue,  jufqu'à  un  certain  point, 
à  arrêter  la  produclion  de  ces  Bourgeons. 

Cette  obfervation  preuve*  combien  il  eft  né- 
ceflaire  d'écarter  des  plaies  &  des  Ulcères  tout 
corps  étranger,  ou  tout  ce  qui  tend  à  produire 
irritation,  elle  fert  en  même-t:,ms  à  rendre  raifon 
des  avantages  confédérales  que  l'on  retire  des  pan- 
femens  rares  &  de  l'ufage  des  applications  Am- 
ples ,  au  lieu  de  fuivre  la  méthode  autre- 
fois adoptée  ,  de  faire  des  panfemens  beaucoup 
plus  fréqwens  en  employant  même  des  onguens& 
divers  antres  topiques  d'une  nature  très -irritante. 

Les  caufes  locales  du  fécond  genre  qui  tendent 
à  s'appofer  à  la  formation  des  Bourgeons  charnus, 
&  que  l'on  prétend  être  de  nature  corrofive,  font 
principalement  les  écoulemtns  de  matière  viciée 
qui  furviennent  fi  facilement  dans  les  Ulcères, 
par  négligence  ou  par  défaut  de  traitement  con- 
venable. Car  en  général  toute  matière  qui  diffère 
beaucoup  par  fa  nature,  fa  couleur  &  fa  conlif- 
rance  du  pus  doux  &  louable,  pofsède  confiam- 
ment  un  degré  plus  ou  moins  confidérable  d'acri- 
monie ou  de  caufticitéj  cette  acrimonie  efi  ,  dans 
quelque  cas ,  fi  remarquable,  que  non-feulement 
les  tubercules  en  font  corrodés ,  &  ne  peu- 
vent s'élever  ;  mais  que  les  parties  voifines  , 
quoique  faines  ,  en  font  fouvent  affeclées. 
Au  refte,  ce  genre  de  caufes  locales  doit 
prefqne  toujours  rentrer  dans  le  précédent ,  puif- 
qn'en  général  ,  l'état  de  la  matière  qui  fort  d'un 
Ulcère  dépend  de  celui  des  vaifTcaux  qui  le  four- 
niffent  ,  &  de  l'efpèce  connue  du  degré  d'irri- 
tation dans  lequel  ils  fe  trouvent.  Voye{  Pus. 

L'on  doit  particulièrement  s'occuper  ,  dans 
toutes  les  maladies  de  ce  genre,  de  corriger  cet 
état  d'acrimonie  ,  &  tenter  de  convertir  la  matière 
de  l'Uleère  en  ce  qu'on  nomme  un  pus  louable. 
Nous  indiquerons  dans  ia  fuite  les  moyens  pro- 
pres à  remplir  cette  indication. 

Les  diffétens  obfhcles  qui  s'oppofent  â  la  for- 
mation des  tubercules  charnus  étant  une  fois  dé- 
Cuits  ,  la  Nature  accélérera  toujours,  autant  que 
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les  circonflances  le  permettront,  lenr  accroiffe- 
ment  $  &,  lorfqu'au  bout  d'un tems convenable, 
le  vuide  des  U  Itères  eft  rempli,  autant  qu'il  eft 
poflîbie  ,  par  i'accroiffement  des  tubercules,  ou 
par  I  effet  de  la  compreffion  ,  ou  par  ces  deux 
moyens  réunis,  il  ne  refte  plus,  comme  nous 
l'avons  déjà  obfervé,  pour  que  la  guérifon  fo;t 
parfaite,  qu'à  obtenir  la  cicatrice.  Ce  qui  eft  en- 
core en  grande  partie  l'ouvrage  de  la  Nature; 
mai- fouvent  l'Are  peut  y  contribuer  beaucoup  par 
l'ufage  des  applications  convenables. 

Nous  avons  remarqué  que  tant  qu'il  reftoit 
quelque  vuide  à  remplir  dans  les  Ulcères  que, 
pour  cet  effet ,  les  parties  bourgeonnoient  encore 
&  s'étendoient ,  rien  ne  convenoit  mieux  que  les 
applications  les  plus  douces  \  mais  lorfque  la 
perte  de  fubftance  eft  entièrement  réparée  ,  ou 
au  moins  lorfqu'elle  l'efl  autant  que  le  permettent 
les  forces  du  malade,  &  les  autres  circonflances 
dans  Iefquelles  il  fe  trouve  ,  il  eft  convenable  & 
même  quelquefois  néceffaire  de  recourir  à  des  ap- 
plications, qui  auroient  été  préjudiciables  pen- 
dent l'état  d'extenfion  des  vaifleaux. 

Toutes  les  poudres  &  les  lotions  légèrement 
ftyptiques  ,  capables  de  refferrer  les  extrémités 
des  vaiffeanx  divifés ,  &  de  deffécher  le  tiflu 
cellulaire  inorganique  dans  lequel  ils  font  enve- 
loppés,  font  propres  àfavoriferla  produclion  de 
cette  membrane  mince  &  délicate  que  l'on  nomme 
cicatrice  ,  &  qui  recouvre  la  furface  de  l'Ulcère, 
cette  membrane  improprement  appellée  peau  ,  eft 
toujours  fort  tendre  dans  les  commencemens  y 
mais,  avec  le  tems,  elle  acquiert  plus  de  force, 
&  s'épaiftit  aux  dépens  du  même  tiffu  cellulaire  , 
qui  avoit  originairement  contribué  à  fa  forma- 
tion. 

V.  Du  Traitement  de  l'Ulcère Jïmple purulent. 

Cette  efpèce  d'Ulcère  eft  accompagnée  de  très- 
peu  d'inflammation  ,  l'on  n'y  apperçoit  non  plus 
aucun  gonflement  contre  nature  ,  mais  unique- 
ment un  vuide  produit  par  une  perte  réelle  de 
fubftance,  ou  par  la  rétraélion  des  parties  qui 
ne  font  que  divifées  -,  &  l'écoulement  en  eft  d'une 
nature  purulente  bénigne.  Les  feules  indications 
qui  fe  préfentent  à  remplir  pour  obtenir  la  giîé- 
rifon  font  : 

r.°  De  diminuer,  autant  qu'il  eft  poffible ,  le 
vuide  que  l'Ulcère  a  produit. 

2.°  De  favorifer  la  formation  de  la  cicatrice. 

La  première  de  ces  indications  ne  peut  être 
efficacement  remplie  que  par  le  concours  de  deux 
circonflances  différentes  ;  il  faut  qu'il  fe  forme 
des  bourgeons  charnus  dans  la  cavité  de  l'Ulcère, 
&  que  I'affaifi'ement  des  parties  immédiatement 
contigues,  ait  lieu  jufqu'à  un  certain  point. 

Nous  avons  déjà  obfervé  qu'un  degré  confidé- 
rable d'inflammation  ou  la  ptéftnce  d'une  matière 
âcre  corrofive  ,  étoient  extrêmement  nuifibles  k 
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la  formation  des  nouvelles  parties  -,  ainfi  ,  cette 
partie  de  la  curation  doit  particulièrement  con- 
Mer  à  employer  les  moyens  les  plus  propres  à 
empêcher  l'action  de  ces  ueux  caufes. 

Il  faut,  pour  remplir  cette  indication  ,  pre- 
mièrement éviter  les  gommes  échauffantes ,  les 
baumes  &  les  teintures  fpiritueufes  que  tousjes 
anciens  Auteurs  recommandent  dans  les  diffé- 
rentes efpèces  d'Ulcères,  &  qu'un  grand  nombre 
de  Praticiens  continuent  encore  à  employer. 

L'on  peut,  il  eft  vrai ,  dans  quelques  efpèces 
d'Ulcères,  faire  ufage  de  piutieurs  remèdes  de  ce 
genre,  fans  beaucoup  d'inconvéniens,  &  il  efS 
même  poiiible  qu'ils  foient  utiles  dans  quelques 
cii  confiances-,  mais  ils  font  toujours  pernicieux 
dans  l'Ulcère  iimple-,  il  faut,  dans  les  Ulcères 
de  ce  genre,  reje-tter  abfolument  ces  médicamens, 
&  éviter  toute  aoplication  capable  d'occaiionner 
beaucoup  de  douleur  ou  d'irritation,  parce  que 
tout  ce  qui  produit  cet  effet  doit  toujours 
augmenter  l'inflammation  ,  &  par  conféquent  re- 
tarder néceffairement  la  guérifon.  On  peut  faire 
les  mêmes  objections ,  même  contre  l'ufage  du 
bafilicum  ordinaire  &  de  l'onguent  d'Arcéusdes 
boutiques-,  car  toute  compolition  de  cette  nature, 
dans  laquelle  il  entre  une  grande  quantité  de 
térébenthine  ou  d'autres  rétines  ,  irrite  tou- 
jours: 

L'on  ne  doit  ,  dans  ces  cas ,  employer  les  on- 
guens  que  dans  la  vue  d'exciter  le  moins  dérou- 
leur poffible  ,  en  renouvelant  les  panfemens  ; 
en  conféquence  l'on  doit  préférer  les  préparations 
compofées  des  ingrédient  les  plus  doux,  comme 
pouvant  feules  remplir  cette  intention.  Un  cérat 
comDofé  de  cire  blanche ,  de  blanc  de  baleine  & 
d'huile  d'olive  (  voye\  Cérat  )  ou  la  compo 
fition  connue  fous  le  nom  de  Céromel  (  voyq 
ce  mot),  font  les  meilleurs  topiques  dont  on 
puiffe  faire  ufage.  Le  cérat  de  Goulard,  qui  n'efl 
autre  chofe  qu'un  cérat  fimp'.e  uni  à  une  cer- 
taine proportion  d'extrait  ou  de  lucre  de  Saturne  , 
peut  être  avantageufement  fubfiitué  aux  précédens, 
forfqu'il  y  a  quelque  degré  d'inflammation  dans 
l'Ulcère. 

L'on  peut  en  général  appliquer  ,  fans  Gauler 
la  moindre  douleur ,  des  plumaceaux  ordinaires , 
enduits  d'une  couche  légère  de  l'un  de  ces  on- 
guens  ;  &  en  s'en  fervant  de  cette  manière ,  il 
en  réfulte  rarement  aucun  inconvénient ,  fi  ce 
n'eft  peut-être  chez  un  très  -  petit  nombre  de 
perfonnes  dont  laptan  ne  peut  fupporter  lecon- 
lad  d'aucune  efpèce  de  graille,  fans  contracter 
une  inilammation  éréfypélateufe,  plus  ou  moins 
marquée.  Quelques  Auteurs,  trompés  peut-être 
par  cttte  dernière  circonfiance,  ont  condamné 
l'ufage  de  toutes  les  applications  huileufes  fur  les 
Ulcères ,  dans  la  crainte  qu'elles  ne  ranciffent,& 
ne  fmiffent  par  irriter  les  parties  \  mais  fi  on  les 
emploie  fuffifamment  fraîches  ,  il  elt  difficilede 
concevoir  qu'elles  puiffent  s'altérer  allez  d  un 


ULC  455 

parlement  à  l'autre  pour  produire  cet  effet, 
qui  tient  plutôt,  ainfi  que  nous  venons  de  le  dire, 
à  une  difpofuion  particulière  de  la  peau.  On 
préférera,  chez  des  perfonnes  ainfi  difpofées , 
l'ufage  du  céromel  à  celui  de  toute  autre  com- 
position. 

On  condamne  aujourd'hui  très- généralement , 
&  avec  beaucoup  de  raifon  ,  les  panfemens  fré- 
quens  -,  mais  fouvent  les  Praticiens  abandonnent 
une  erreur  pour  tomber  dans  l'extrémité  con- 
traire *,  quelques-uns  recommandent  di  r.e  re- 
nouveler les  applications  de  ce  genre  qu'une 
fois  en  cinq,  fix  ou  huit  jours.  Si  jamais  cette 
méthode  peut  convenir,  les  cas.  en.  font  fort  rares-, 
elle  ne  procure  aucun  avantage  à  l'Ulcère.  Ex- 
cepté dans  les  derniers  périodes  de  la  maladie, 
où  la  cicatrice  eft  fur  le  point  de  fe  former  , 
tout  Ulcère  fe  guérit  plus  facilement  ,  en  chan- 
geant tous  les  jours  l'appareil  ,  que  quand  on 
Ïî  renouvelle  moins  fouvent -,  il  en  r&fu!te  d'ail- 
leurs l'avantage  de  tenir  le  malade  propre,  & 
de  conferver  l'air  de  l'appartement  qu'il  occupe 
dans  un  plus  grand  degré  de  pureté  que  quand 
on  fuit  une  méthode  contraire.  La  quantité  de 
matière  que  rendent  les  Ulcères  doit  particulière- 
ment déterminer  la  fréquence  des  panfemens. 

L'imprelfion  que  l'air  produit  fur  les  Ulcères 
qui  y  font  expofés,  eft  le  principal  inconvénient 
que  l'on  croit  réfulter  des  panfemens  frequens  -, 
mais  il  fiiffit  détenir  les  nouveaux  appareils  prêts, 
de  manière  à  pouvoir  les  appliquer  immédiate- 
ment après  avoir  levé  les  autres ,  pour  éviter 
les  mauvais  effets  qui  potirroientréfulter  de  l'ac- 
tion de  l'air.  Néanmoins  cet  objet  eft  d'une  telle 
importance  qu'ii  exige  l'attention  la  plus  férieufe; 
car  la  trop  libre  admifiîon  de  l'air  interrompt 
toujours  la  guéiifon-,  non  -  feulement  il  agit  fur 
les  Ulcères  comme  une  caufe  d'irritation  très— 
puifTante ,  mais  même  il  tend  à  altérer  la  nature 
de  la  matière  qu'ils  rendent. 
"  Plufieurs  Praticiefis  objectent  encore  que  l'u- 
fage des  applications  onélueufes  dans  le  traite- 
ment des  Ulcères  eft  fujet  a  relâcher  les  parties, 
&  à  les  priver  de  leur  reffort ,  au  point  d'em- 
pêcher les  nouveaux  bourgeons  de  devenir  auffi 
fermes  qu'ils  le  feroient  ,  fi  l'on  s'abftenoit  de 
l'ufage  de  ces  fubftances. 

Les  fomentations  &  les  cafaplafmes  émolliens 
appliqués  pendant  long  -  tems ,  peuvent  p'odnire 
un  pareil  effet-,  mais  il  n'a  jamais  lieu  lorfqu'on 
étend  légèrement  fur  les  plumaceaux  un  onguent 
tel  q-oe  celui  que  nous  avons  confeillé-,  cet  on- 
guent eft  même  préférable  à  la  charpie  sèche 
feule  ,  que  bien  des  Praticiens  recommandent; 
•  car,  à  moins  que  les  Ulcères  ne  fournilfent  une 
grande  quantité  de  matière,  elfe  occafionne  tou- 
jours beaucoup  d'irritation  ,  &  produit ,  jufqu'à 
un  certain  degré,  les  mêmes  effets  qu'un  doux 
efearotique .  Cette  circonfiance  qui  rend  la  char- 
pie sèche  très  -  utile  dans  bien  des  cas,  paroîi 


454  U  L  G 

avoir  été  connus  de  plusieurs  Anciens,  qui  re- 

con-:naisdens  fri^n-îmmeot  cette  application,  pour 
réprimer  l'accreifil-menr  des  parties,  loi  f.pi'i!  efi 
trop   confidéraLle   pendant  le   traitement    de  s 

ÎJicères. 

Cette  partie  dit  traitement  qui  nous  occupe  , 
exige  en  fécond  lien  que  l'on  emploie  les  moyens 
propre;  à  enneenir  t.i  maaère  de  l'Ulcère  dans 
Ion  état  cïe  purulence  convenable  ,  tant  pour  la 
couleur  que  pour  ia  confmance.  Cet  objet  de- 
mande une  attention  extrême  f  fans  quoi  il  peut 
arriver  que  la  matière  la  mieux  conditionnée 
dégénère  tôt  ou  tard  en  une  efpèce  t; ès  -  mau- 
vaife. 

Pour  remplir  cette  indication  d:ns  l'efpèce 
fimple  d'Ulcère  dont  il  efi  ici  quefiion,  on  s  oc- 
cupera particulièrement  deconferver  dans  la  partie 
un  degré  de  ch.deur  convenable;  ceia  efi  ablo- 
Jument  néçediaiire  dans  quelque  partie  que  fe 
trouve  lUI'ère,  mais  fur- tout  lorsqu'il  efi  fur 
les  extrémités-,  car  la  chaleur  naiurelie  de  ces 
parties  n'efi  pas  à  beaucoup  près  autii  confidé- 
wble  que  dans  le  tronc,  &  dans  les  autres  en- 
droits où  fat-lion  du  cœur  a  plus  d'influence. 

Tant  que  l'inflammation  fubfifie  à  un  certain 
degré  dans  les  Uleères ,  les  catapiafmes  émoliiens 
chauds  font  ie  moyen  le  plus  facile  &  le  plus 
convenable  d'entretenir  la  chaleur-,  mais  il  faut 
les  abandonner  dès  que  les  fymptômes  inflam- 
matoires font  fort  modérés  ,  parce  que  lîufage 
trop  fréquent  §i  trop  long- tems  continué  des 
émoliiens  chauds  efi  fttjet ,  en  railbn  de  leur  vertu 
très  -  reiûcha!  îe  ,  à  produire,  comme  nous  l'a- 
vons déjà  obfervé  ,  un  relâchement  trop  conli- 
dé;ab!e,  ou  à  détruire  le  ton  des  parties  fur 
lefquelies  on  !«  applique.  L'on  peut  d'ailleurs 
œàl'emenï  bien  remplir  cette  indication  ,  en 
a;  g'.îirtiant  fur  l'appareil  des  couvertures  épsilfes, 
oùât.éçjs  avec  la  laine,  le  coton  ou  autres  fubf- 
târices  ftrnblsbles  ,  qui  conlervenr  très  -  bien  la 
chaleur.  Ces  attentions  font  moins  effémielles- 
dans  les  cas  d'Ulcères  (impies  que  dans  ceux  d'un 
fort  mauvais  genre  -,  néanmoinj  on  ne  doit  pas 
les  négliger  ,  même  dans  les  cas  d'Ulcères  les 
plus  légers. 

Le  foin  de  prévenir  l'irritation  en  fe  fervant 
de  fubfiances  très- douces  à  chaque  panfement  , 
&  celui  de  conferver  un  degré  de  cfcaieur  con- 
venable dans  la  partie  affectée  ,  font  les  moyens 
lis  plus  certains  que  L'on  puiife  employer  ,  tant 
pour  fa.vorifer  l'accroiflemenr  des  nouvelle*  par- 
ties que  pour  obtenir  &  entretenir  une  bonne 
fuppuration.  Il  faut  donc  y  faire  une  attention 
particulière  ,  jufqu  à  ce  qu'il  ne  paroilfe  plus  ret- 
fer  de  vuide  à  remplir ,  ou  jufqu'à  ce  que  la  Na- 
ture fcmble  avoir  contribué  à  la  production  de, 
nouvelles  parties,  autant  que  le  permettent  les 
circonfjanc.es  de  la  maladie. 

La  féconde  partie  effentielie  de  la  première 
indication  curative  des  Ulcères  .codifie  ,  comme 
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nous  l'avons  déjà  obfervé  ,  dans  une  douce  cotn- 

preifton.  Dès  que  l'état ■irfhmmatoire  efi  dilîîpé, 
&  qu'on  a  obtenu  une  fuppuiation  louable ,  on 
peut  fur  -  le  -  champ  faire  une  légère  compreîfion, 
an  moyen  du  ban  'âge  roulé,  comme  nous  l'avons 
recommandé  plus  haut  ,  &  la  continuer  jufqu'à 
la  fin  du  traitement.  I!  faut  ,  comme  nous  l'a- 
vons preferir ,  appliquer  ce  bandage  de  manière 
qu'il  proluife  ,  non  -  feulement  une  douce  com- 
preffion  fur  ies  parties  qui  environnent  immé* 
diaiement  l'Ulcère,  mais  même  qu'il  ferve à  fou- 
it nir  la  peau  &  les  autres  tégumenss  îifin  d'en 
prévenir  la  rétraction  qui  furwendroit  fans  cette 
précaution,  fur  -  tout  dans  les  Ulcères  confidé- 
rab;es. 

Quand,  par  une  attention  convenable  aux  cir- 
confiances  les  plus  eflenrisi les  du  traitement  ,  & 
en  continuant  plus  on  moin;  de  tems  les  remèdes 
nécefiaires,  en  raifon  de  la  grandeur  des  Ulcères 
S  de  la  corifiitution  du  malade,  on  efi  enfin: 
parvenu  à  réparer,  autant  qu'il  étoit  po!iib>e,la 
perte  de  fubfiance,  il  faut  s'occuper  de  la  der- 
nière indication  curative,  c'efl:  -  à-dire ,  de  la 
formation  de  la  cicatrice. 

Nous  avons  déjà  obfervé  que  la  cicatrice  eit 
ordinairem.ni  l'ouvrage  delà  Natnre  feule -,  néan- 
moins ,  dans  beaucoup  de  cas,  quoique  la  perte  de 
fubfiance  paroiffe  entièrement  réparée  ,  la  ?ué- 
rïfon  parfaire  efi  difficile  à  obtenir-,  là  furface  de 
l'Ulcère  refie  dans  un  état  de  crudité,  &  rend 
une  grande  quantité  de  matière.  Il  f:ut  abfoiu- 
ment  abandonner  alors  les  ottguens  émoliiens 
que  nous  avons  recommandés  pour  la  première 
partie  du  trait  ment,  &  en  fubfiituer  d  autres , 
d'une  nature  fivptique  &  defiiecative  ,  tels  que 
l'onguent  faturnin  ,  celui  de  cértffe ,  celui  de 
zinc  ou  de  pierre  calaminaire.  L'eau  de  chaux 
réuffit  très  -  bien  dan;  la  même  intention  j  on  en. 
lave  l'Ulcère  deux  ou  trois  fois  le  jour,  &  l'on 
y  applique  quelqu'un  des  onguens  dont  nous 
venons  de  parler.  Les  efprits  arden?  peuvent  éga- 
lement remplir  le  même  but ,  c'efl  -  à  -  dire  ,  ar- 
rêter l'écoulement  de  ces  forte-:  d'Ulcères,  def- 
fécher  ou  reflerrer  la  fubfiance  cellulaire  molle  , 
qui  recouvre  leur  furface  ,  &  en  former  une 
cicatrice  folide. 

L'accroifiement  des  nouveaux  tubercules  efi 
quelquefois  fi  confidérable  qu'ils  s'élèvent  au- 
defius  de  la  furface  des  parties  faines ,  &  empê« 
chent  qu'il  ne  fe  forme  une  cicatrice  convenable. 
Lorfque  cela  arrive,  il  faut  recourir  aux  afirin- 
gens  ,  ou  même  aux  efearotiques ,  dont  le  plus 
efficace  entre  les  caufiiques  doux  efi  le  .vitriol 
bleu.  Ce  remède  fuffit  prefque  toujours,  excepté 
dans  les  Ulcères  très  -  rebelles  ,-  mais  lorfqu'il  ne 
réufilt  pas,  ce  qu'on  a  de  mieux  à  faire  efi  de 
toucher  ies  bourgeons  trop  élevés  avec  lapiîrre 
infernale. 

Dans  les  cas  légers  de  ce  genre  ,  la  charpie 
sèche  fuflit  fouvem  pour  obtenir  la  guérifon, 
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pourvu  qu'en  même-tems  on  applique  fur  le  i 
loin  un  bandage  fuffilammern  ferré. 

Nous  obferverons  néanmoins  que  cet  état  efl 
fréquemment  plus  embarraft'ant  &  plus  dilgra- 
cietix  que  louie  autre  partie  delà  curation  des 
Ulcères  \  car  il  arrive  fouvent  chez  les  performes 
même  qui  jouilTcnt  de  la  meilleure  coniiitution, 
quand  d'ailleurs  tcïït  ce  qui  a  précédé  annonce 
une  heureufe  guérifon  ,  que  l'on  ne  peut  pas  ob- 
tenir de  cicatrice  ,  &  que  les  bourgeom  charnus, 
nouvellement  formas  ,  reftent  dans  un  état  de 
crudité,  fans  montrer  aucune  tendance  à  la gué- 
rifon. Dans  ce  cas,  lorfque  les  moyens  que  nous 
avons  indiqués  ne  font  d'aucune  efficacité,  l'on 
pourra  fouvent  obtenir  une  guérifon  complttte,  \ 
en  appliquant  au -de-flous  du  bandage  rouié,  des 
comprennes  imbibées  de  bonne  eau  -  de- vie.  En 
même  -  tems  qu'on  emploie  les  fpiritueux  de  ceite 
manière  ,  on  peut  les  remplacer  alternativement 
par  la  teinture  de  mirrhe,  ou  par  la  folurionde, 
vitriol  bleu  dans  fea%. 

Nous  avons  fait  l'énumération  des  topiques  dont 
l'efficacité  eftia  mieux  reconnue  pour  la  guérifon 
des  Ulcères-,  mais  il  y  a  quelques  circonfianc  ;s 
qui,  quoique  plus  générales ,  n'exigentpas  moins 
d'attention. 

Dans  tuutes  les  efpèces  d'Ulcère  ,  le  repos  du 
corps  ,  &  fur  -  tout  celui  de  la  panse  affeclée, 
efl  extrêmement  efientiel.  Dans  h.  s  maladies  de 
ce  genre,  qui  attaquent  les  extrémités  inférieures, 
le  membre  afîeclé  doit  toujouts  êtrt,  autani  qu'il 
eftpoflible  ,  dans  une  pufirion  horizontale,  qui 
efl  celle  qui  favorite  le  plus  la  circulation  des 
fluides. 

Prefque  tous  les  Praticiens,  tant  Ancien*  que 
Modernes  ,  ont  regardé  le  repos  &  la  poiition 
horizontale  comme  abfolument  néceffaites  à  la 
guérifon  des  Ulcères  des  extrémités  inférieures. 
Les  maximes  qu'ils  ont  pofées  à  cet  égard  font 
trop  générales,  &  fujetres  à  des  exceptons  ;  il 
il  y  a  dr.s  cas  où  lé.répos  abfolunuit  ellèntiel- 
kh.ent  à  l'état  général  du  corps,  &  où  ies  ma- 
lades fe  guériilent  plutôt  &  d'un::  manière  plus 
compktte,  lorfqu'on  leur  laiffe  prcnd.-e  un  cer- 
tain exercice,  pourvu  que  les  parties  (oient  con- 
venablement (ourenues  par  un  bandage  fuffi- 
famment  ferré,  li  parcîr  néanmoins  que  les 
règles  que  ies  Anciens  m>us  or-.t  taillées  fur  ce 
point  font  généralement  bien  fondées  ,  &  que, 
dan;  la  plupart  des  cas  ,  la  guérifon  des  Ulcères 
fies  extrémités  efi  plus  ou  moins  prompte  ,  Sui- 
vant que  l'onobfcrve  le  repos  avec  plus  ou  moins 
d'exactitude. 

L'on  a  donné  ,  dans  prefque  chaque  efpèce 
d'Ulcère  ,  des  règles  particulières  relativement 
au  régime-,  l'on  a,  en  général,  recommandé  une 
diè:e  irès-  aufière.  Néanmoins  un  régime  fort  fé- 
vère  tfi  prefque  conlîamment  nuîliblé  ,  quand 
on  l'ôbferve  fort  long-r.  ms*,  il  efi  rafe  qu'il 
ne  foit  pas  fuivi  d'un  relâchement  cunlidérabie  de 
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tout  le  corps  ,  &  qu'il  ne  produife  en  euffé- 
quence  d'autres  effets  défagréables  fur  l'état  des 
Ulcères  &  fur  la  nature  du  pus  qu'ils  fourfcif- 
fenr. 

Il  paroîtqu'il  fuffit  à  cet  égard  de  fe  mettre  en 
garde  contre  tout  excès  dans  le  boire  &  le  man- 
ger-, car  tout  ce  qui  efl  capable  d'animer  à  nu 
certain  point  la  circulation  ,  comme  il  anit-c 
fouvent  chez  des  perfonnes  en  famé,  qui  ne  font 
pas  dans  le  cas  d'en  redouter  les  conséquences , 
tout  ce  qui  peut  excirer  lamoindre  inflammation, 
ell  toujours  très-préjudiciable  dans  ces  cas.  L'ont 
a  même  quelquefoi:  remarqué,  qu'au  Heu  de  fuivrft 
un  régime  plus  fèvère  que  de  coutume,  tel  qu'on 
le  recommande,  communément  les  malades  se- 
toient  bien  trouvés  de  prendre  des  alïmens  plus 
fubilanciels  qu'ils  ne  faifoient  dans  l'état  de 
famé. 

L'écoulement  de  la  minière  purulente  produit 
toujours  une  telle  foibleiTe  dans  les  grands  Ul- 
cères où  il  eli  très-  abondant ,  que  cçtre  cir- 
confiance  feule  fuffiroir  fouvent  pour  épuifer  le 
malade  ,  fi  on  ne  le  mettoiî  en  état  d'y  ré/ider 
par  une  nourriture  Convenable;  l'on  voit  mêm» 
ces  Ulcères  guérir  avec  beaucoup  plus  de  facilité, 
lorfq  ù  on  entretient  le  malade  dans  fon  état  de 
vigueur  ordinaire  que  quand  on  l'affoiblit  par 
trop  de  réferve  dan,  l'ufage  des  alitriens. 

Les  purgatifs,  &  en  général  tout  ce  qui  t-nd 
à  affoibiir  la  conftitution  ,  ne  conviennent  poinr, 
par  les  mêmes  raifons  qui  font  rej-et-ter  un  ré- 
gime févère.  1!  n'eft  même  -jamais  néceflsirc  de 
recourir  à  aucun  remède  inrerne  dans  l'tfpèce 
d'Ulcère  qui  nous  occup'e  ,  lorfque  I  on  fait  une 
attention  convenable  aux  différentes  circonf- 
tances  du  traitem.nt  que  nous  avons  indiquées. 
Comme  la  maladie  efl  purement  locale  ,,  il  ne 
faut  compter  q c; e  fur  les  topiques  pour  la  guérifon. 
L'on  a  ,  il  efi  vrai  ,  fouvent  employé  a\ec  avan- 
tage le  quinquina,  l'acier  &  d'autres  topiques, 
dans  des  cas  oùl'Ulcère  rendoiï  une  trè'-gr'ande 
quantité  de  matière,  fur  -  tout  lorfqu'eiie  écoit 
fanietife  &  acre -,  mais ,  lorfqu'on  ne  peut  pas  la 
corriger  par  ie  régime  &  les ap.plic--.uons ex'crnes, 
l'on  découvre  communément  qu'elle  d  m  foin 
origine  à  quelque  maladh  gé.'-éraie  du  •  yfiême, 
ce  qui  confiitue  une  efpèce  différente  d'Ulcère, 
qui  exige  en  conséquence  d'autres  remèdes. 

De  V  Ulcère  Jîmple  vicié*. 

L'Ulcère  fimpb  purulent  dont  nous  venons 
de^noi.s  occuper,  efi  l'cfpèce  la  plus  bénigne  , 
&  même,  fi  l'on  peut  fe  fervir  de  ce  ferme  \  ::; 
plus  naturel  c  des  dérangemens  qui  pe-uvent  fui- 
venir  pendant  la  fanté.  Tout  Ulcère  qui  s'écarte 
des  caractères  propre;  à  cette  efpèce,  doit  éuc- 
re  gai  ciéj  comme  vicié;  &  nous  comprendrons, 
fous  cette  dénomination,  tous  ceux  qui  dj^èrenf 
de  l'Ulcère  (impie  par  l'apparence  &  la  nature 
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de  leur  écoulement.  Ceux  qui  fe  diftinguent  par 
quel  qu'affection  remarquable  des  parties  folides 
exigent  une  méihodecurative,diflincte  &  féparée, 
&  forment  ,  comme  nous  l'avons  déjà  rémarqué, 
autant  d'efpèçes  différentes  dont  nous  parlerons 
Séparément.  Les  Ulcères,  qui  diffèrent  de  l'Ulcère 
fimple  ,  uniquement  ou  particulièrement  par  la 
nature  de  leur  écoulement ,  ne  peuvent  former 
des  efpèces  féparées,  pour  plusieurs  raifons.mais 
fur  -  tout  en  ce  qu'ils  exigent  tous  à  -  peu  -  près 
Ja  même  méthode  curativc,  &  que  leurs  diffé- 
rences ne  font  qu'accidentelles. 

I.  Des  Symptômes  5-  des  Caufes  &  du  Pro- 
gaoflic  de  V  Ulcère  fimple  vicié. 

Les.  variétés  qui  s'obfervetit  le  plus  commu- 
nément dans  la  matière  que  rendent  les  Ulcères, 
lorfqu'elle  s'écarte  de  fon  état  le  plus  naturel , 
qui  eft  celui  de  purulence  ,  fonr  les  fuivans: 

1.  °  Un  écoulement  aqueux,  limpide,  quel- 
quefois verdâtre,  que  l'on  nomme  fanie. 

2.  °  Une  masière  légèrement  rouge  ,  aqueufe  & 
généralement  très-â.re,  appellée  matière  icho- 
reufe,  &, 

Une  efpèce  de  matière  plus  vifqueufe  ,  ap- 
pellée fotdide. 

Souvent  cette  dernière  eft  d'un  rouge  tirant 
fur  le  brun  ,  &  reffemble  un  peu  au  marc  de 
caffé  ,  ou  à  des  grumeaux  de  fang  mêlés  avec 
de  l'eau.  Toutes  ces  efpèces  exhalent  une  odeur 
beaucoup  plus  fétide  que  la  matière  purulente  , 
&  il  n'y  en  a  aucune  qui  n'ait  un  peu  d'acrimo- 
nie ;  mais  celle  que  l'on  nomme  généralement 
matière  ichoreufe  l'emporte  beaucoup  fur  les 
autres  par  fon  âcreté*,  fouvent  elle  eft  fi  irritante 
&  fi  corrofive  qu'elle  détruit  une  grande  étendue 
des  parties  voifines. 

L'acrimonie  de  ces  différentes  matières  em- 
pêche les  Ulcèresqui  les  produifent  de  fe  remplir 
de  tubercules  charnus  ;  ces  Ulcères  s'étendent 
en  conféquence  de  plus  en  plus;  &  ,  au  lieu  d'a- 
voir une  couleur  vermeille ,  ils  font  d'un  brun 
foncé,  ou  ils  ont  quelquefois  l'apparence  d'ef- 
carres  noires.  Tous  excitent  des  douleurs  plus 
ou  moins  vives  ,  fuivant  le  degré  d'acrimonie 
de  la  matière  qu'ils  rendent. 

On  peut  mettre  au  nombre  des  caufes  de 
cette  efpèce  d'Ulcère  toutes  celles  que  nous  avons 
indiquées  dans  la  fection  précédente,  telles  que 
les  playes  de  toute  efpèce,  les  btûlures,  les 
contufion?  •,  toutes  les  caufes  enfin  capables  de 
produire  l'Ulcère  (impie  purulent  -,  car  cetre  der- 
nière efpèce  même,  toute  bénigne  qu'elle  pa- 
roiflè  ,  dégérère  facilement  en  celle  qui  nous 
occupe  ,  fi  on  la  néglige  ,  ou  fi  l'on  y  applique 
des  fubfiances  irritantes,  propres  à  aggraver  le  : 
mal. 

L'Ulcère  fimple  fe  change  en  efpèces  du  plus 
mauvais  genre,  bien  plus  facilement  encore  qiund  I 
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il  eft  fur  certaines  parties  plutôt  que  for  d'autr  es 
ainfi,  comme  les  tendons  &  les  expanfions  apo- 
neuroriques  dès  mufcles  ne  fourniff.nr  pas  or- 
dinairement un  bon  pus-,  les  Uhères  qui  s'y 
forment  font  communément  beaucoup  plus  fâ- 
cheux &  plus  difficile;  à  guérir  que  ceux  qui 
font  firués  dans  le  tifîu  cellulaire,  où  il  fefair, 
en  général,  à  la  fuite  d'une  cmfe  quelconque 
d'inflammation  ,  une  fécrétion  abondante  d'un 
pus  doux  &  louable. 

Le  prognoftic  des  Ulcères  du  genre  de  celui 
dont  nous  parlons  eft  toujours  favorable,  lors- 
qu'ils font  purement  locauy. ,  lorfqu'ils  ne  dépen- 
dent pas  d'une  maladie  du  fyfîèue,  &  lorfqu'ils 
ne  fubfiftent  pas  depuis  long-tems ,  fur-tout  s'ils 
affectent  des  jeunes  gens  qui  jouitfent  d'une  bonne 
fanté.  Mais ,  dans  le  cas  contraire  ,  c'eft-  à  -  dire, 
lorfque  le  malade  eft  fort  âgé  ,  lorfque  l'Ulcère 
eft  fort  étendu  ,  qu'il  dépend  de  quelque  vice  de 
la  conflitution  ,  &  qu'il  fubfifie  depuis  long-tems, 
le  prognoftic  doit  toujours  être  fort  douteux. 

§.11.  De  la  Curation  de  V Ulcère  fimple  vicié. 

Nous  avons  déjà  remarqué  que  la  mauvaife 
qualité  de  la  matière  que  rendent  les  Ulcères  , 
procède,  en  général,  de  quelqu'affection  par- 
ticulière d  s  iolides ,  qui  nuit  à  la  fécrétion  d'un 
bon  pus.  Nous  avons  tâché  de  développer  la  na- 
ture de  cette  affection;  voye\  Pus,  &  il  eft  évi- 
dent, par  les  preuves  que  nousen  avons  données, 
qu'elle  dépend  du  degré  d'inflammation  ou  d'ac- 
tion augmentée  dans  les  vaiffeaux  des  parties 
affectées,  qui  varie  fuivant  que  les  Ulcères  ont 
été  produits  par  telle  ou  telle  caufe. 

Indépendamment  de  ce  que  nous  avons  avancé 
pour  tâcher  d'établir  cette  opinion  ,  elle  paroît 
encore  confirmée  par  la  natu/e  des  remèdes  que 
l'expérience  a  prouvé  être  les  plus  efficaces  pour 
la  guérifon  de  ces  fortes  de  maladies  -,  car  ces 
remèdes  fe  tirent  particulièrement  de  la  claffe 
de  ceux  qui  font  évidemment  les  plus  propres  à 
modérer  la  douleur  &  à  diffiper  l'irritation. 

Ainfî ,  l'on  voit  fréquemment  dans  un  efpace 
très -court,  quelquefois  même  en  vingt -quatre 
heures,  les  fomentations  émollientes  &  les  cata- 
plafmes  ,  non -feulement  diminuer  beaucoup  la 
douleur,  mais  même  produire  un  mieux  fenfible 
dans  la  nature  de  l'écoulement-,  &  en  les  conti* 
nuant  plus  long  r  tems ,  c'eft -à -dire  ,  jufqu.a 
ce  que  la  difpoïition  à  l'inflammation  foit  en- 
tièrement diffipée  ,  ils  fufiîfcnt  très -fouvent  pour 
convertir  la  matière,  quelque  mauvaife  qu'elle 
puifTe  être,  en  un  pus  naturel  &  louable. 

En  conféquence  ,  la  méthode  la  plus  conve- 
nable de  .traiter  ces  Ulcères  eft  de  fomenier  la 
partie  trois  ou  quatre  fois  par  jour,  pendant  une 
demi- heure  à  chaque  fois,  avec  une  décoction 
émollientè  d'y  appliquer  enfuitedes  plumaceaux 
enduits  de  quelqu'un  des  cérats  que  nous  avons 

indiqués , 


ULC 

indiqués ,  &  de  recouvrir  le  tout  de  grands  ca- 
taplafmes  émolliens  que  rc^TTrenouvellera  ,  loif- 
qu'ils  fe  réfroidiroiir: 

Rien  n'accélère  plus  la  guérifon  des  Ulcères 
de  ce  genre  que  la  ceflafion  de  la  douleur  ;  c'eft 
pourquoi  il  eft  fréquemment  néceffaire,  lorfque 
la  douleur  eft  vive,  d'avoir  recours  aux  narco- 
tiques dont  l'ufage  eft  Couvent  fort  avantageux 
dans  ces  circonflances.  Mais  ,  lorfqu'on  les  pref- 
crit,  il  faut  en  augmenter  la  doîe,  &  tou- 
jours les  réitérer  fuivant  que  l'indique  fa  vio- 
lence. 

Il  faut  en  même  -  tems  faire  attention  à  la 
çonflitution,  &  varier  en  conféquence  le  traire  • 
ment,  fuivant  la  fituation  dan;  laquelle  fe  trouve 
le  malade-,  par  exemple  ,  lorfqu'il  eft  forr  affoibli 
par  un  Ulcère  de  longue  durée,  ou  par  tome 
amre  caufe  ,  il  faut  fâcher  de  réparer  les  forces  ; 
en  augmentant  la  nourriture -,  s'il  eft  au  contraire 
fort  pléthorique  &  fufet  aux  maladies  inflam- 
matoires ,  il  convient  de  le  tenir  à  un  régime 
plus  févère. 

Dans  les  Ulcères  de  ce  genre  qui  furviennent 
dans  la  première  de  ces  circonflances ,  c'eft  -  à  - 
dire,  lorfqu'il  y  a  un  état  de  foiblefte  confidé- 
rable  ,  le  quinquina  eîl  fouvent  efficace  ;  il  agit 
fréquemment  dans_  ces  cas  comme  un  remède 
très- puiflant ,  &  améliore  fur  -  tout  la  nature  de 
1  écoulement  ;  mais ,  pour  que  le  quinquina  ait 
cet  effet  ,  il  faut  le  preferire  en  dofes  paflable- 
menr  fortes.  Un  gros  de  ce  remède  donné  en 
fubftance  toutes  les  trois  ou  quatre  heures,  man- 
que rarement  de  produire  fur  l'Ulcère  un  chan- 
ge ment  très  -  avantageux.  Il  faut  prendre  garde 
cependant  a  ne  pas  le  donner,  fur  -  tout  en 
grandes  dofes  aux-perfonnes  d'une  çonflitution 
inflammatoire  ou  pléthorique  ,  iufqu'à  ce  que 
cette  difpofuion  ait  été  fuffifamment  combattue. 
Voyei  Quinquina. 

En  faifmt  une  attention  convenable  aux  dif- 
férentes circonflances  dont  nous  venons  de  faire 
J'énumération ,  &  en  tenant  en  même -rems  ia 
partie  malade  en  repos  &  dans  une  polition con- 
venable, il  en  réfulte  communément  ou  même 
toujours  ,  que  la  matière  fe  convertit  prompte- 
ment  en  un  bon  pus.  Lorfque  i'on  a  une  fois 
obtenu  cet  avantage,  tous  les  autres  fymptômes 
de  l'Ulcère  s'améliorent  en  peu  de  tems-,  au 
moins  cela  arrive  communément  quand  l'Ulcère 
ne  dépend  pas  de  quelque  maladie  générale  du 
fyflême -,  circonftance  que  nous  n'aimettons  pas 
ici,  parce  qu'elle  confiitueroit  une  efpèce  d'Ul- 
cère différente  de  celle  dont  nous  nous  occupons 
préfentement. 

Dès  que  l'écoulement  eft  converti  en  une  fup- 
puration  louable  ,  l'on  a  ,  en  quelque  forte ,  ob- 
tenu le  point  le  plus  eiTentiel  de  la  gt  érifon  \  car 
les  parties  n'étant  plus  corrodées  par  la  matière 
âerc  dont  elles  étoient  continuellement  humeclées, 
nuis  étant  au  contraire  recouvertes  d'uu  bon  pus, 
Chirurgie.  Tome  II,II.e  Partie. 
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le  meilleur  baume  qui  pnifte  y  être  appliqué  , 
elles  prennent  ordinairement  en  peu  de  tems 
une  belle  couleur  rouge  vermeille.  Alors'tien 
n'empêche  les  nouveaux  tubercules  charnus  de 
fe  former,  &  la  perte  de  fubftance  fe  répare, 
autant  qu'il  eft  poftïble,  avec  plus  ou  moins 
de  promptitude,  fuivant  la  profondeur  &  l'é- 
tendue de  l'Ulcère,  fuivant  la  fituation  de  la 
partie  affectée,  &  fuivant  l'âge  &  la  çonflitution 
du  malade. 

Lorfque  l'on  eft  parvenu,  par  ces  moyens ,  à 
ramener  les  Ulcères  de  ce  genre  à  l'état  de  l'Ul- 
cère purulent  fimple  ,  il  faut  les  traiter  jnfqu'à 
leur  guérifon  parfaite,  exactement  de  la  même 
manière  que  nous  avons  indiquée  pour  le  trai- 
tement de  ce  dernier,  c'eft  -  h -dire  ,  n'y  ap- 
pliquer que  des  luhftances  adouciftantes ,  avoir 
en  même- tems  foin  de  conferver  les  parties  dans 
un  degré  de  chaleur  convenable  ,  &  les  com- 
primer légèrement  dès  que  les  fymptômes  inflam- 
matoires font  totalement  diflîpés. 

Il  arrive  fréquemment  quand  on  eft  parvenu 
par  un  traitement  convenable ,  à  procurer  à  cette 
efpèce  d'Ulcère,  la  meilleure  apparence,  &  à 
convertir  la  matière  en  un  pus  très  -  louable, 
que  l'on  ne  peut  néanmoins  le  cicatrifer  ,  &  que 
1  écoulement  en  eft  toujours  auffi  abondant.  On 
tentera  ,  en  pareilles  circonflances,  les  mêmes 
moyens  que  nous  avons  indiqués  dans  la  dernière 
feclion  ,  &  s'ils  ne  réuffdient  pas  ,  on  parviendra 
pour  l'ordinaire  à  obtenir  la  guérifon  ,  en  ouvrant 
dans  quelque  partie  du  corps  ,  un  cautère  afîez 
grand  pour  que  la  quantité  de  matière  qu'il  doit 
rendre  foit,  jufqu'à  un  certain  point,  propor- 
tionnée à  celle  que  l'Ulcère  avôit  coutume  de 
produire.  L'on  a  coutume  d'établir  ces  exutoires 
le  plus  près  potTible  de  la  partie  affeclée;  il  eft 
probable  néanmoins  que  la  fttuation  du  cautère 
eft  peu  importante ,  pourvu  qu'il  rende  autanj 
de  matière  que  l'Ulcère. 

Dans  les  Ulcères  qui  n'ont  pas  fubfifté  long» 
tems,  il  ne  convrendroit  nullement,  quelle  que 
foit  leur  étendue  ,  d'affujettir  le  malade  à  un 
cautère  pour  obtenir  la  guérifon  ;  la  conftitution 
dans  ces  cas  n'a  pas  été  aflez  long  -  tems  accou- 
tumée à  l'évacuation  du  pus  pour  qu'il  puifte 
réfulter  aucun  danger  de  la  funprimer.  Mais,  dans 
le  traitement  de  ceux  qui  font  très  -  anciens,  une 
pareille  précaution  eft  non- feulement  une  me- 
fure  de  prudence  ,  mais  quelquefois  une  nisfure 
abfolument  néceftaire. 

L'on  a  pareillement  recommandé  l'ufage  dn 
nitre  dans  fefpèce  d'Ulcère  dont  nous  nous  oc- 
cupons acïueliement  ;  il  ne  paroit  pas  néanmoins 
qu'il  ait  des  effets  fenftbles  pour  accélérer  la 
guérifon  ,  &  quelque  remède  interne  qu'on  em- 
ploie ,  il  ne  faut  jamais  négliger  les  moyens  ex- 
ternes dont  nous  avons  parlé  ,  fans  lefquels  au- 
cun médicament  ne  fauroit  être  d'une  grande 
utilité. 

M  m  m 
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De  l'Ulcère  fongueux. 

Il  fe  forme  fréquemment  dans  les  Ulcères  des 
exc.oiffances  fongueufes  ,  qui  acquièrent  corn- 
murémcnt  un  tel  volume  qu'il  en  réfuhe  des  Ul- 
cère; fort  diffé  ehs  de  l'Ulcère  primitif ,  par  leurs 
apparences,  leurs  effets  &  la  cuiation. 

Ç.    ï.    Des  Symptômes    &    des  Caufes 
de    V  Ulcère  fongueux. 

On  entend  par  fongofités,  des  excroiiTirces 
contre  nature ,  qui  s'élèvent  dans  les  Ulcères,, 
communément  plus  molles  &  plus  fpongieufes 
que  les  tubercules  charnus,  qui  fe  manifedent 
dans  L'état  de  fanté.  Ces  excroiffances  ne  par- 
viennent pas  ,  en  général ,  à  un  volume  furt  con- 
fidérablf,  néanmoins  lorfqu 'elles  durent  long-tcms, 
ou  qu'on  les  néglige,  elles  deviennent,  clans 
certains  cas  ,  très-volumineufes  ,  &  quoique  leur 
fubfiance  foit  lâche  &  molle  dans  les  cemmer.- 
cemens  ,  elles  acquièrent  quelquefois  en  v  ieil - 
lifîant  un  très  -  grand  degré  de  dureté. 

La  douleur,  qui  accompagne  ces  excroiffances, 
fc'ft  communément  légère,  &  le  contraire  s'ob- 
ferve  rarement.  L'écoulement  qu'elles  produifent 
varie  fuivant  l'efpèce  d'Ulcère  dont  elles  dépen- 

dtnf-  -     ,        ,       r  r 

Ainfij  lorfqu'une  fongofitc  ou  hyperjarcoje , 

(ce  font  ces  noms  par  icfquels  on  déligne  ces 
excroiifances  )  furvient  dans  un  Ulcère  fimple 
purulent,  uniquement  par  défaut  de  foin,  l'é- 
coulement continue  fréquemment  à_  être  d'une 
afîez  bonne  qualité-,  mais, an  contraire,  lorfque 
l 'hyperfarcofe  dépend  d'un  Ulcère  qui  rend  une 
matière  viciée  fort  âcie  ,  comme  il  arrive  quel- 
quefois ,  l'écoulement  eiî  communément  de  la 
même  nature. 

Quant  aux  caufes  de  la  maladie,  nous  avons 
obfervé  ,  en  parlant  de  l'Ulcère  fimple  purulent , 
que  dans  l'état  de  fanté,  &  fur- tout  chez  les 
jeunes  gens,  les  nouveaux  tubercules  qui  fe  for- 
ment dans  cet  Ulcère,  étoient  fujets  à  prendre  un 
tel  accroiffement  qu'ils  s'élevoient  au-deffus-de 
la  furface  des  pu  ries  voifines.  L'on  prévientgé- 
néraleinent  cet  inconvénient  ,  en  fuivant  les  pré- 
ceptes que  nous  avons  donnes  ;  mais  la  maladie 
dont  nous  nous  occupons  préfenrement,  a  lieu 
ip'rfqué,  faute  d'attention,  l'on  permet  alors  aux 
tubercules  de  prendre  un  accroiffement  plus  con- 
fidéfablè  j  li  l'on  néglige  même  encore  plus  long- 
tem,  l'Ulcère  ,  comme  il  arrive  fou  vent,  fur-tout 
chez  le  peuple ,  cette  efpèce  de  fongofité  peut 
dégénérer  en  une  maladie  très  -fâcheufe.  C'eîlde 
cene  manièie  que  fe  forment  communément  les 
excroiffances  les  plus  dures. 

Il  y  a  une  autre  variété  d'hyperfarcofe  que  l'on 
b'bferve  quelquefois  dans  le  cours  du  traitement 
des  Ulcères  ,  lorfque  l'on  a  pas  eu  la  précautien 
d'en  guérir  le  fond ,  avant  de  permettre  aux  nour 
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veaux  tubercules  charnu;  de  prendre  un  certain 
accroiffement.  Il  fuffit  alors  qu'il  relie  desclapiers, 
ou  quelques  matières  corrompues  qui  n'ont  pu 
être  pouffées  au -dehors,  sgiffent  comme  corps 
étrangers  ,  pour  que  les  tubercules  charnus  qui 
s'étoient  manife fiés  d'abord  continuent  à  c  roître  5 
mais  au  lieu  de  former  la  cicatrice  ,  lorfqu'ils 
font  parvenus  au  nivenu  des  parties  faines,  ils 
les  furpaifenr  de  jour  en  jour,  conflit uem  enfin 
la  maladie  dont  il  s'agir. 

Lorfqu'une  fongofité  s'efl  ainfi  formée  ,  fes 
progrès  ne  ceffent  que  quand  l'on  efi  parvenu  à  dé- 
com  rirou  à  détruire  par  l'Art ,  ou  naturellement, 
la  caufe  qui  l'a  originairement  prolune,  ce  qui 
arrive  lorfqu'il  s'établit  au- deffous  de  la  tumeur 
une  fuppurstion  abondante  ,  &  que  la  matière 
s'ouvre  une  iffue  au  -  dehors.  Alors  le  fiège  de 
la  maladie  étant  à  découvert ,  on  peut  recourii 
au  trait  ment  convenable. 

5-  II.  Du  traitement  de  l'Ulcère  fongueux. 

En  faifant  attention  aux  cas  &  aux  deux  caufes 
dont  nous  avons  parlé,  il  efl  aifé  de  découvrir 
celle  qui  a  originairement  donné  lieu  à  la  ma- 
ladie -,  &  cette  caufe  étant  bien  connue ,  on 
peut  déterminer  avec  certitude  /la  méthode  cu- 
rative  que  l'on  doit  adopter  •,  mais,  fans  cela  ,  il 
n'efl  pas  poffible  d'en  fuivre  aucune,  parce  que 
les  remèdes  néceffaires  dans  chacun  de  ces  deux 
cas  font  d'une  nature  fort  oppofée. 

Lorfque  l'on  s'efl  affuré  que  les  fongofités  ne 
font  que  l'effet  de  l'accroiiîement  exceflif  des 
paities,  &  qu'il  n'y  a  aucune  maladie  cachée 
dans  le  fond  de  l' Ulcère  ;  lorfque  la  tumeur  eft 
fort  large  ,  &  fur  -  tout  lorfqu'elle  ne  s'élève 
pas  beaucoup,  il  faut  encore  fur  -  le  -  champ  re- 
courir aux  efearotiques.  La  pierre  infernale  eft 
le  meilleur  remède  de  ce  genre  que  l'on  puiJe 
employer,-  elle  a  par-deffus  tous  les  autres  l'a- 
vantage de  ne  jamais  manquer  fon  effet,  &  de 
ne  point  s'étendre  fur  les  parties  voifines  -,  in- 
convénient qui  rend  l'ufage  des  autres  caufiiques 
Couvent  fort  embarraiTanr.  Quelquefois  cepen- 
dant on  efl  dans  le  cas  d'employer  un  caufiique 
plus  fort  que  la  pierre  infernale  ,  afin  d'accélérer 
la  deflruélion  des  fongolité;. 

En  faitant  diffoudre  une  once  de  mercure  pur 
clans  une  once  &  demie  d'acide  niureux  con- 
I  centré  ,  l'on  obtient  peut  -  être  un  dis  plus  forts 
caufliques  que  l'on  pniffe  préparer  ,  &  qui  réufîit 
patfairement  ,  lorfqu'il  s'agit  de  détruire  des 
excroiffrHices  dures  &  calleu.'es ,  des  poireaux  de 
toute  efpèce  ,  &  particulièrement  ceux  qui  font 
vénériens.  Lotfqu'on  fe  feit  de  ce  caufiique  pour 
les  poireaux  ou  pour  les  excroiffances  fongueufes 
dont  il  s'agit  ici,  il  ne  faut  jamais  l'appliquer 
tout  d'un  coup  fur  une  fut  fa  ce  étendue.  Lorf- 
que les  fongofités  font  peu  confidérables ,  on  peut 
fans  danger  étendre  fur  toute  leur  furface ,  une 
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petite  quantité  de  difibluiion;  mais,  dans  Ie;af- 
f'eftions  de  cette  nature  qui  font  fort  étendues, 
il  vaut  mieux  fe  borner  à  une  pente  portion  de 
l'excroiflance-,  car  il  fuffit  d'en  toucher  tous  ks 
jours  une  petite  partie  pour  parvenir,  en  géné- 
ral ,  à  la  détruire  en  entier  en  peu  de  tems.  Après 
l'ufage  tic  l'un  des  cauftiques  dont  on  vient  de 
parler  ,  on  recouvrira  les  parties  de  charpie, 
&  l'on  fe  gardera  dy  appliquer  ,  comme  on  le 
fait  communément ,  aucune  efpèce  d'onguens, 
parce  qu'ils  tendent  toujours  à  détruire  l'activité 
du  caufiique. 

Lorfquc  fexcroi fiance  s'élève  beaucoup  ,  & 
que  fa  bafe  eft  étroite  ,  la  méthode  la  plus  courte 
&  la  plus  facile  efî  de  l'enlever  par  le  aaoyen 
d'une  ligature  fufhYarnment  ferrée  que  l'on  pâlie 
autour  de  fa  racine  ,  &  qu'on  refferre  un  peu  cha- 
que jour.  Ce  moyen  détruit  promprement  la  cir- 
culation dans  la  tumeur,  à  la  fait  tomber  en  peu 
de  tems.  Mais  Iorfque  la  bafe  de  la  tumeur  eft 
beaucoup  plus  large  que  fa  partie  fupérieure  ,  il 
n'eft  pas  poffible,  fans  employer  d'autres fecours, 
d'empêcher  la  ligature  de  glilîer.  On  y  réuliit 
en  obfervant  la  méthode  fuivanre. 

On  prend  uneaiguille  droite  fixée  à  un  manche, 
&  percée  vers  fa  pointe  ;  on  l'introduit  tout  au 
travers  de  la  bafe  de  la  tumeur  ;  on  frit  palier 
dans  l'œil  de  l'aiguille  deux  fils  cirés  d'une  force 
fufHla'nte  ■,  enfuite  on  la  retire  ,  &  on  laiffè  les 
bouts  de  fii  ptndre  de  chaque  côté  de  la  tumeur. 
On  fait  alors  une  forte  ligature  autour  de  la  moi- 
lié  de  la  fongofite  avec  les  deux  extrémités  de 
l'un  des  fils ,  &  l'on  ferre  de  la  même  manière 
l'autre  moitié  avec  les  deux  autres  bouts  de  fils  •, 
il  fuffit  de  ferrer  de  tems  -  en  -  tems  chacun  de 
ces  fils ,  pour  que  les  deux  hémifphères  de  la  tu- 
meur tombent  très -promprement.  Cette.méthode 
a  été  recommandée  par  M.  Chefelden. 

Lorsqu'on  eft  parvenu  à  détruire  les  fongofités 
par  l'une  de  ces  méthodes,  il  faut  traiter  la  plfye 
de  la  manière  que  nous  avons  indiquée  pour 
l'Ulcère  iîmple  purulent. 

La  féconde  efpèce  de  fongofité  eft,  comme 
nous  l'avons  obfervé  ,  l'effet  des  nouveaux  tu- 
bercules charnus  de  l'Ulcère  ,  qui  ne  portent 
pas  fur  une  bafe  foîide ,  parce  que  le  fond  eft 
rempli  d'une  matière  purulente  ou  de  quelques 
autres  corps  étrangers.  Cette  efpèce  fe  diftingue, 
en  général,  très -facilement  de  la  précédente-, 
elle  s'élève  avec  beaucoup  plus  de  facilité,  &,fà 
fubfiance  tft  toujours  molle  &  flafque. 

En  faifant  attention  à  ces  circonfiances,  &  à 
toutes  celles  qui  accompagnent  l'Ulcère,  il  eft 
rare  que  l'on  refte  long -tems  en  doute  fur  la 
caufe  des  carno'îté?  -,  dès  que  l'on  eft  parvenu  à 
la  découvrir,  il  faut  commencer  par  donner  jour 
à  la  matière  renfermée  dans  la  tumeur ,  en  y 
faifant  une  ouverture  convenable.  Il  fuffit  enfuite 
de  prendre  garde  que  la  pla^  e  commence  à  fe 
remplir  par  fon  fond ,  pour  obteuir  facilement 
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la  guérifon,  en  fuivant  le  traitement  ordinaire. 
On  ne  doit  jamais  en  ce  cas  recourir  aux  efca- 
rotiques,  à  moins  que  les  fongofités  ne  foitnt 
très  -  considérables  -,  car  les  tubercules  font  com- 
munément fi  mous  &  fi  ipongieux  dans  ces  fortes 
d'Ulcères ,  qu'ils  fe  difiipent  d'eux  -  mêmes  pen- 
dant le  traitement ,  fans  le  fecours  d'aucun  cauf- 
tique. 

De  V  Ulcère  fifluleux. 

Nous  renverrons ,  pour  h  defeription  &  le 
traitement  de  cette  efpèce  d'Ulcère,  à  l'article 
Fistule  ,  où  nous  fommes  entrés  à  ce  fujet  dans 
tous  les  détails  néceffaires. 

De  l'Ulcère  calleux  ou  variqueux. 

On  nomme  calleux  tout  Ulcère  dont  les  bord*, 
au  Heu  de  fe  contrarier  &  de  diminuer  la  gran- 
deur de  la  playe  ,  fe  tiennent  écartés ,  fe  rident, 
&  acquièrent  enfin  une  épaiffi.ur  contre  nature  , 
qui  fouyent  les  élève  beaucoup  au-dtflus  du 
nivtau  des  parties  voifines.  Les  Ulcères  devien- 
nent ,  en  général  ,  calleux  par  négligence  ou  par 
un  mauvais  traitement  \  &  la  matière  qu'ils  ren- 
dent alors  eft  communément  acre  &  viciée. 

L'on  obferve  auffi  particulièrement  dans  cette 
efpèce  des  veines  variqueufes  plus  Ou  moins  con- 
fidérables  ,  fur -tout  Iorfque  l'Ul.ère  eft  fitué 
fur  les  extrémités  inférieures.  Ce  fymptôme ,  qui 
eft  en  quelque  forte  caraclérifiique  de  cette  ma- 
ladie ,  a  été  regardé  comme  l'effet  de  la  géne 

»  que  les  callofités  apportent  au  retour  du  farrg 
vers  le  cœur  -,  mais ,  outre  que  cette  caufe  ne  p;t- 
roît  pas  fiifiafante  pour  expliquer  un  pareil  effet, 
il  eft  d'autant  plus  difficile  d'admettre  cette  ex- 
plication, que  la  compreiîion,  feul  remède  eu» 
ratifdes  wtrices,  fuffit,  en  générai,  pour  dif- 
fiper  aufli  les  callofités. 

C'eft  particulièrement  cette  efpèce  d'Ulcère 
qui,  de  tout  tems ,  a  été  la  croix  de  la  plupart 
des  Praticiens,  fous  les  noms  d'Ulcères  phagé- 
déniques ,  malins ,  chironiens,  téléphiens  ,  invé- 
térés. La  difficulté  qu'ils  trouvoiciit  à  les  guérir 
leur  en  frifoit  chercher  au  loin  les  caufe^.  On 
en  aceufoit  les  vices  des  humeurs ,  l'acrimonie 
du  fang,  fon  extrême  ténuité,  ou  fon  épaiffnTe- 
ment,  la  mauvaife  difpofit'on  du  corps  ,  &  fin- 
tout  les  maladies  de  la  rate  &  du  foye.  On  avoit 
obfervé  cependant  que  la  ddatation'des  veines, 
&  l'engorgement  des  ja.mbts  précèdent  ou  fuivent 
toujours  cette  efpèce  d'Uicère.  On  avoit  même 
été  pius  loin,  puifque  les  Auteurs  les  plus  an- 
ciens reconnoiffent  qu'on  ne  peut  obtenir  d;  g.ié- 
rifon  ,  ou  du  moins  de  cicatrice  durable  qus 
par  la  de-ftrn/Hon  des  varices.  Mais  on  a  long- 
tems  regardé  ces  varices  comme  produites  elles- 
mêmes  par  un  fa'jg  épais  ck  méhneholique  ,  'par 
un  fang^  d'une  nature  particulière.  De- là  l'opi- 

I  nion  qu'il  étoit  avantageux  que.ee  fang  fe  pDrtât 
♦  M  m  m  ij 
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aux  pattes  les  plus  éVgnées  du  tronc,  &  qu'il  j 
leroit  dangereux  ,  non  -  feulement  de  le  faire  ' 
rentrer  dans  la  maffe  commune,  mais  môme  de 
détruire  l<;s  réfervoirs  &  ies  égoùts  que  lui  pro- 
curoknt  loin  du  centre  de  la  vie  la  dilatation 
des  veines,  &  les  Ulcères  des  extrémités  infé- 
rieures. 

Hippocrate  propofoit  feulement  de  faire  aux 
varices  des  ponctions  multipliées,  afin  de  tou- 
lager  le  malade  par  l'évacuation  du  fang  qui  les 
difiendoit.  Les  Médecins  venus  après  lui  ont  été 
plus  hardis  j  ils  ont  tenté  la  cure  radicale  des 
Ulcères,  &  des  varices  qui  les  entretenoitnt ,  en 
déiruîfant  les  veines  variqueufes.  Il  eft  vrai  ce-  ! 
pendant  qu'ils  n'ont  ofé  l'entreprendre  qu'après  i 
avoir  combattu  long-tems  par  des  remèdes  in- 
ternes, les  prétendus  vices  du  fang.  Aëtius  &  Paul 
d'Egine  parlent  de  l'excifion  des  varices  comme 
d'une  chofe  fort  ordinaire.  Le  premier  convient 
pourtant  que  ccitc  opération  cruelle  ,  loin  d'at- 
teindre toujours  fon  but ,  laiflbit  Couvent  après  - 
elle  un  nouvel  Ulcère  qui  devenoit  lui  -  même 
incurable.  A vicenne a  fait  aufti  la  mêmeremarque. 
Cette  obfervation  n'a  pas  échappé  non  plus  à 
ceux  dts  Modernes  qui  ont  excifé  les  varices-,  & 
l'ouvrage  de  Bidlon  ,  extrait  par  Maoget  ,  en 
préfente  un  exemple  frappant. 

Pour  épargner  aux  malades  une  portion  des 
douleurs,  toujours  très  -  vives  dans  cette  opé/a- 
tion ,  quelques  Praticiens  fe  (ont  contentés  de 
faire  la  ligature  des  veines  au  -  deflus  &  au-def- 
fous  de  la  dilatation  ,  &  de  les  vuider  enfuite 
par  une  fimplc  ponction.  Ccft  la  méthode  qu'a- 
dopte Fabrice  d'Aquapendente.  Scultet,  quil'avoit 
employée  fans  fuccès ,  la  rejette  abfolumeot.  Et 
en  effet  les  playes  qu'on  eft  obligé  de  faire  dans 
ce  cas,  quoique  beaucoup  plus  petites  que  celles 
que  l'excifion  nécelfite  ,  guériffent  néanmoins 
difficilement  ,  les  varices  reviennent  prefque 
toujours.  II  arrive  d'ailleurs  que  des  veines  ve- 
nant à  s'ouvrir  dans  le  fac  variqueux  ,  donnent 
lieu  à  une  bémorrhagie,  &  rendent  les  ligatures 
infuffifantes.  Fabrice^de  Hilden  confirme  ce  fait 
par  une  obfervation  qui  lui  eft  particulière. 

Ces  moyens  ne  font  pas  les  feuls  qu'on  ait 
employés.  On  a  auffi  combattu  les  varices  par  le 
cnullique  ,  &  même  par  le  cautère  actuel.  Celle, 
qui  propofe  d'incifer"  la  peau  ,  &  d'appliquer  un 
fer  rouge  immédiatement  fur  les  tuniques  du 
vaiffeau  variqueux,  paroît  n'avoir  jamais  vu  pra- 
tiquer cette  opération  ,  ou  du  moins  il  n  a  pas 
une  idée  exact  de  fa  manière  d'agir  ^  &  Fabrice 
d'Aquapendente,  qui  rapj;oitefon  opinion,  pré- 
tend avec  raifon  que  le  feu  ne  dépêche  pai  leu- 
hment  la  veine,  mais  q  ;'il  la  défoiganife  en- 
tier, ment,  &  forme  une  e1  carre  dans  la  fepara- 
t:<  n  ,  ramène  ou  produit  1  hjmorrhagie. 

Les  Arabes  connoifiouut  ce  s  moyens  de  dé- 
truire les  varices  -,  niais  ils  paroi  lient  ne  les  avoir 
employés  que  rarement  ,  ik  dans  les  cas  extrêmes. 
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Ils  avoient  en  effet  dans  la  comprefîïon  un 
moyen  beaucoup  plus  doux,  &  dont  l'effet  de- 
voit  être  plus  certain.  Le  bandage  cempreffif 
décrit  par  Avicenne ,  comme  l'un  des  moy  ens 
curâtifs  que  l'on  employoit  habituellement  de 
fon  tems ,  s'étendoit  depuis  la  partie  inférieure 
de  la  jambe  jufqu'au  genou.  Cet  Auteur  recom- 
mande  aux  perfennes  qui  ont  les  jambes  vari- 
queufes  ,  de  ne  point  marcher  ni  même  fe  tenir 
de  bout  fans  ce  bandage.  Cette  pratique  que  Fa- 
brice d'Aquapendente,  Scultet  ,  Fabrice  de  Hil- 
den, Jean  Munick  ,  &c.  avoient  probablement 
empruntée  d'Avicenne  ,  eft  à-peu-près  celle 
que  nous  employons  aujourd'hui  j  mais  il  paroît 
que  les  Arabes  ne  favoient  pas  en  tirer  tout  le 
parti  don!  elle  eft  fufceptible  ,  &  que  moins  hardis 
ou  moins  expérimentés  que  nous  ,  ils  n'efoient 
en  faire  ufsge,  lorfque  les  varices  éioient  ac- 
compagnées d'Ulcères. 

La  comprelfion  des  Ulcères  n'éroit  pourtant 
pas  une  chofe  nouvelle  -,  pnilque  Hippocrate  en 
connoifloit  déjà  les  bons  effets.  C'efi  fur  l'au- 
torité de  cet  iliuftre  Obfervateur ,  que  Paré  ap- 
puyé le  précepte  qu'il  donne  de  faire  fur  les 
Ulcères  un  bandage  ferré.  Mais  ce  ban  - 
dage  ne  devoit  s'étendre  de  chaque  coté  que 
de  quelques  pouces  de  l'endroit  malade.  VVile- 
mann,  Scultet  &  Fabrice  de  Hilden,  cm  été 
plus  loin  ;  ils  ont  adapté  au  traitement  des  Ul- 
cères variqueux  le  bandage  qu'Avicenne  or>pofoit 
à  la  dilatation  des  veines  6t  à  l'engorgement  des 
jambes. 

Les  Praticiens  ,  qui  font  venus  enfuite  ,  oct 
négligé  Cv.tte  méthode ,  &  fi  Théden  qui  de  nos 
jours  l'a  retirée  de  l'oubli ,  n'a  pas  le  mérite  de  l'in- 
vention ,  on  rc  peut  lui  difpurer  celui  d'en  a\  oir 
étendu  l'nfage  ,  &  de  nous  avoir  éclairés  dans  la 
manière  d'agir ,  &  fur  les  effets  de  li  comptef- 
fion. 

Jl  eft  cependant  un  de  ces  effets  que  Tbéden 
paroît  n'avoit  pas  affez  obfervé •,  c'eft  la  deftfuc- 
tion  des  callofités  dans  les  Ulcères  anciens.  Ce 
fymptôme  fe  préfente  fréquemment  dans  la  foule 
des  malades  qui  viennent  fe  faire  traire  r  àl  HcVei- 
Dieu  de  Paris,  &  cependant  on  n'eft  jamais  oblige" 
d'avoir  n  cours  aux  incitions ,  aux  fearifications , 
aux  caufiiqnes  ,  aux  épifpaftiqacs ,  ni  aux  autres 
moyens  que  propofert  tous  les  Auteur;  o.  qu\  m- 
ploirnt  encore  la  plupart  des  Praticiens.  La  com- 
prfflion  feule  aidée  de  la  propreté  &  d'un  pan- 
iement  niéihodique  ,  parvient  conflamir.enf  »  & 
fnuvent  en  peu  de  jours  ,  à  détruire  les  çallfcr 
lite\<. 

La  comprefiioi  efiercore  le  feul  moyen  d\m- 
pêeher  le  retour  dts  Ulcères  variqueux.  L.s  bas 
de  peau  lacés  qu'on  emploie  ordinairement  pour 
cet  effet  après  la  cicatrifatio*  ,  re  font  point  une 
invention  nouvelle,  ils  toient  cornu»  de  V\  mai, 
de  Scultet ,  &c.  &  la  peau  ri<-  chien  eo'  t  i  »  pour 
être  très-fouple  &  très  -'diadique  étoiidc-lors, 
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comme  elle  l'eft  aujourd'hui,  confacrée  à  cet 
ufage. 

Nous  croyons  devoir  ajouter  à  ces  réflexions 
que  nous  avons  tirées  du  Journal  de  Chirurgie 
de  M.  DeffUuIr  une  des  obfervations  qu'il  a  pu- 
bliées, comme  montrant  l'efficacité  de  la  com- 
pieiiion  dans  les  cas  dont  il  s'agit. 

Marie  Elifabath  du  Coudrai  ,  âgée  de  foi- 
xante  ans  ,  fe  rendit  à  l'Hôtel  -  Dieu  de  Paris , 
le  Z5  Décembre  1790,  pour  une  contufion  afî'ez 
légère  à  la  cuifTe.  Cette  femme  avoit  en  même- 
tems  a  la  jambe  gauche  deux  Ulcères  variqueux 
très  -  confidérables  ,  dont  elle  croyoit  inutile 
qu'on  s'occupât  ,  attendu  que  des  Chirurgiens 
célèbres ,  après  lui  avoir  donné  pendant  long- 
tems  des  foins  infructueux  ,  lui  aveient  annoncé 
que  cette  maladie  étoit  incurable.  Elle  confenrit 
cependant  â  garder  le  repos,  &  fe  fournit  au  trai- 
tement qu'on  lui  propola. 

La  malade  portoir  ces  Ulcères  depuis  dix-huit 
ans  ;  ils  étoient  furvenus  à  la  fuite  d'un  engor- 
gement confidérable  ,  vers  l'époque  de  la  cefTation 
des  règles.  Ils  étoient  fiiués  aux  deux  côtés  de 
la  jambe,  au-defius  des  niolléoks;  l'interne 
avoit  fix  pouces  de  long  &  trois  lignes  de  pro- 
fondeur -,  l'externe  plus  profond  encore  avoit 
unè  circonférence  de  dix -huit  pouces  ;  les  bords 
de  l'un  &  de  l'autre  étoient  durs  &  calleux.  Il 
fuintoit  de  leur  furface  une  petite  quantité  de 
matière  fanieufe  &  fmguinolente.  Le  volume  de 
la  jambe  &  du  pied  étoit  d'un  tiers  plus  con- 
fidérable que  dans  l'état  naturel.  Ces  parties  étoient 
empâtées  &  parfemées  de  ces  efpèces  de  nodo- 
fités  très -dures  ,  qui  accompagnent  fouvent  les 
varices.  La  peau  étoit  d'une  couleur  brune  ,  & 
couverte  de  croûtes  écailleufes  ,  telles  d'an- 
ciennes ulcérations. 

Le  premier  jour,  on  remplit  les  Ulcères  de 
charpie  mollette,  &  afin  de  nétoyer  plus  aifé- 
mem  la  jambe  &  le  pie  !  ,  &  d'en  détacher  les 
croûtes ,  on  enveloppa  ces  parties  d'un  cataplafme. 
On  preferivit  pour  boifion  une  tifane  de  patience 
&  de  f;m  terre ,  &  l'on  ne- permit  dansce  moment 
que  des  alimens  légers  &  en  petite  quantité.  Sès 
le  troifïètne  jour  la  fupptuat'un  étoit  abondante, 
plus  épailTe,  d'une  couleur  blanchâ.re,  &  les 
bords  des  Ulcères  comme:  çoient  à  s'amollir  & 
à  s'affaifTer.  Les  cataplafmes  furent  alors  fuppri- 
més  ,  &  l'on  employa  la  comarefîion.  Pour  cet 
effet,  on  couvrir  les  bords  des  Ulcères  avec  des 
bandelettes  de  linge  fin,  enduites  de  cérat,  afin 
d'empêcher  l'appareil  de  s'y  coller-,  on  appliqua 
enfuite  de  la  charpie  brute  fur  laquelle  on  ne 
mit  qu'un  fimple  linge  pour  fervir  de  comprefTe; 
&  l'on  fit  fur  toute  la  partie  un  bandage  ferré, 
avec  une  b  nde  de  lis  aunes  ,  large  de  trois 
ponces.  L'i.xtrémité  de  cetre  bande  fut  fixée 
auç'ts  des  orteils  par  des  circulaire.'.  On  fit  fur 
nus  les  pieds  des  doloires,  difpofées  de  manière 
que  ie-3  tour*  4e  bandes  fe  recouvraient  à -peu- 


U  L  C  4»* 

i  prè;  dans  les  trois  parties  inférieures  rie  la  jambe, 
(  &  de -la  jufquau  genou,  en  obfervant  de  ferre-r 
également  par  -  tout ,  &  de  frire  des  renvsrfés 
aufîi  fouvent  qu'il  étoit  nécefTaire,  pour  que  la 
bande  fût  appliquée  exactement  dans  toute  fa 
largeur. 

La  malade  fupporta  très  -  bien  ce  panfement , 
qui  fut  enfuite  renouvellé  tous  les  jours.  Le  len- 
demain la  fuppuration  étoit  plus  abondante  & 
de  meilleure  qualité.  Elle  avoit  beaucoup  dimi- 
nué le  deuxième  jour;  les  bords  des  Ulcère»  étoient 
afFaiffés  prefqu'au  niveau  du  fond.  On  augmenta 
alors  la  qualité  des  alimens. 

L'Ulcère  du  côté  interne  fut  ckatrifé  le  dix. 
huitième  jotir-,  celui  du  côté  externe  avoit  di- 
minué de  trois  quarts;  mais  il  ne  fut  guéri  qu« 
vingt -deux  jours  après.  Il  fe  forma  alors  fur  la 
partie  antérieure  $  inférieure  de  la  jambe,  un« 
ulcération  dont  les  progrès  furent  fi  rapides  que, 
dans  trois  jours,  il  y  eut  un  Ulcère  de  deux  pouces 
de  diamètre.  Il  s'en  forma  encore  d'autres  petits 
fur  le  dos  du    pied.  Cet  incident   ne  changea 
rien  au  traitement ,  &  les  nouveaux  Ulcères  par- 
coururent les  mêmes  périoics  que  les  deux  cré- 
miers ,  mais  beaucoup  plus  long  -  tems ,  puifqtt'ils 
n'étoient  pas  encore  tout  -  à  -  fait  cicatrifés ,  foi- 
xante-dix  jouis  après  leur  apparition.  A  cette 
époque  la  malade  perdit  l'appétit,  la  langue  de- 
vint chargée  &  la  bouche  amère,  comme  il  ar- 
tive  prefquc  toujours  aux  perfonnes  qui  gardent 
long  -  tems  le  repos,  fur-  tout  lorsqu'elles  ref, 
pirent  un  mauvais  air.  Un  grain  de  tartre  flibié 
dans  une  pinte  dedécoéïion  de  chiendent,  avec 
l'oxyrnel,  fufîit  pour  détruire  cette  dn'pofition  ; 
il  procura  des  évacuations  abondante,   &  l'on 
vit  bien  -  tôt  reparoître  avec  l'appétiif,  tous  les 
fignes  d'une  bonne  fanté. 

Après  trois  mois  &  demi  de  féjour  dans  l'Hô- 
pital ,  la  jambe  &  le  pied  avoient  repris  leur 
état  naturel  •  il  refloit  feulement  un  peu  de  ri- 
gidité dans  l'articulation,  bien  moindre  cepen- 
dant que  lorfque  la  malade  étoit  arrivé,-.  Quel- 
ques jours  d'exercice  fuffirent  pour  rétablir  en 
entier  la  liberté  des  mouvemens ,  &  la  femme 
fortit  de  l'Hôpital  parfaitement  guérie  ,  le  c  nt 
vingt -deuxième  jour  de  fon  entrée.  On  lui  re- 
commanda de  potier  pendant  très  -  long -tems 
un  bas  de  peau  lacé ,  afin  de  prévenir  l'engor- 
gement auquel  la  jambe  étoit  difpofée  ,  cv  dont 
le  retour  ne  pouvoit  manquer  de  r'ouvrir  les 
Ulcères. 

Il  nous  refleroit  ,  pour  completter  ce  qui  rc- 
gaide  les  Ulcères,  à  parler  de  ceux  qui  font  ac- 
compagnés de  carie,  des  Ulcères  cancéreux  ,  eu- 
tanés ,  vénériens  ci  fcrophuleux  -,  mais  nous  nous 
fommes  hifnfarnment  étendus  ailleurs  fur  ce;  di- 
vers lujets,  &  nous  n'y  reviendrons  pas  ici.  On 
pourra  confuirtr  le=  articles  Car  1  e  ,  Caxcp R  . 
D  AR.TR.iiS  ,  EcROUJJLLES  &  VSRQLB. 
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VALET-a-PATIN.  Pincettes  dont  le  bec  . 
alongé  rt.ff.mble  à  celui  d'une  canne  &  dont  on 
fe  (ervoit  autrefois  pour  faire  la  ligature  des  vaif- 
feaux  après  l'amputation.  Voyei  les  Planches 
relatives  aux  dents. 

Cet  ir-flrument  efl  compofé  principalement  de 
deux  branches  ,  l'une  mâle  &  l'autre  femelle. 
On  peut  divifer  chaque  branche  en  trois  par- 
ties,  qui  font  l'extrémité  antérieure,  le  corps 
&  l'extrémité  poflérieure. 

Le^corps  de  la  branche  mâle  a  eu  dedans 
une  avance  plate ,  arrondie  dans  fon  contour 
de  quatre  lignes  de  faillie  ,  longue  d'un  demi- 
pouce  &  épaifle  d'une  ligne  &  demie.  Cette  émi- 
nence  efl  percée  dans  Ion  milieu,  &  l'on  re- 
marque à  chaque  côté  de  fa  bafe  une  échancrure 
femi-lunaire  ou  ceintrée  &  creufée  fur  le  ventre 
de  la.  branche. 

Le  corps  de  la  branche  femelle  porte  inté- 
rieurement deux  avances  dont  les  dimenfions 
font  les  mêm^s  que  celles  de  la  branche  mâle  -, 
.elles  font  percées  dans  leur  milieu  ;  elles  font 
fur  les  côtés  &  laiflenf  entr'elles  une  cavité  ou 
mortaife  qui  reçoit  l'avance  de  la  branche  mâ  e 
pour  compofer  une  charnière.  La  jonclion  des 
deux  pièces  tfl  fixée  par  un  clou  rivé  fur  les 
deux  éminences  dj  la  branche  femelle. 

L'extrémité  antérieure  de  l'inflrument  efl  la 
continuation  des  branches  j  elles  fe  jettent  légè- 
rement en-dehors  de  la  longueur  d'un  pouce 
quatre  lignes  ,  puis  formant  un  coude  très-moufle, 
elles  diminuent  confidérablement  d'épaifleur  pour 
formtr  le  bec  qui  a  près  d'un  pouce  de  long 
&  qui  efl  garni  intérieurement  de  petites  rainures 
&  éminences  tranfverfales  qui  fe  reçoivent  mu- 
tuellement. 

L'extrémité  poflérieure  ef;  la  continuation  des 
branches  qui  le  jettent  beaucoup  en-dehors  -, 
ces  branches  diminuent  d'épaifleur  &  augmen- 
tent en  largeur  depuis  le  corps  jufqu'à  l'extré- 
mité, afin  de  préfenter  une  furface  pins  étendue 
&  d'être  empoignées  avec  plus  d'aifance,  l'ex- 
trémité efl  un  peu  recourbée  en-dedanc. 

Enfin  il  y  a  un  double  refibrt  formé  par  un 
morceau  d'acier  plié  en  deux,  dont  la  bafe  efl 
arrêtée  par  une  vis  fur  la  branche  femelle  tout 
auprès  de  la  charnière  &  dont  l'ufage  efl  d'écarté  r 
avec  force  le?,  branches  pofîéi  ieures  de  l'inflrument 
pour  que  le  bec  pince  fans  rifquer  de  lâcher  prife. 

On  recommandoit  de  faiiir  avec  le  Valet-à- 
patin  l'extrémité  du  vaifli.au  qu'on  vouloit  lier, 
de  laiffer  enfuite  pendre  l'inflrument  &  de  faire 
la  ligature  avec  le  fil  &  l'aiguille.  Voye{  Hû- 
WORRHAGip. 

On  ne  fe  fert  plus  de  cet  inflrument,  du 
moins  pour  le  cas  en  queflion -,  mais  il  peut 
$;re  mile  dans  d'autres  circonflances.  L'a\antage 
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qu'il  a  fur  toutes  nos  pincettes,  c'efl  qu'au  moyen- 
de  fon  rtflbrt  on  efl  difpenfé  du  foin  de  ferrer  ; 
&  que  l'on  peut  être  afin  ré  que  ce  qui  a  été 
bien  l'aifi  avec  le  Valet-à-patin  n'échappera  pas. 
Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

VAGIN.  K^ios,  Vagina.Coiiàaitqw  de  la  vulve 
fe  porte  obliquement  vers  le  col  de  la  matrice  , 
qu'il  embraTfe  de  toute  part.  Ce  conduit  efl  d'une 
tilîure  ferrée,  fes  parois  formées  de  fibres  char- 
nues &  ligamemeufes,  font  fortifiées  par  un  tiffu 
cellulaire  très-denfe  &  arrofé  par  des  vnffesux 
très  -  nombreux  qui  compliquent  fingulièremert 
fa  flruirure.  Le  Vagin  tfl  fujet  à  deux  af- 
fections qui  méritent  la  plus  grande  confidéra- 
tion  ,  fa  voir  ,  la  rupture  &  la  defeente. 

La  rupture  du  Vagin  arrive  aff.z  fouvent  à 
l'époque  de  l'accouchement  dans  les  violen-s 
efforts  que  les  femmes  font  pour  fe  délivrer  , 
&  lorfqu'elle  fe  fait  à  l'endroit  où  ce  conduit 
s'insère  au  col  de  la  matrice  ,  il  efl  alors  très- 
difficile  de  la  diflinguer  de  la  rupture  de  matrice  ; 
&  tellement,  que  les  Praticiens  les  plus  inftruits 
peuvent  tomber  ici  dans  de  grandes  eireurs ,  en 
prenant  une  de  ces  maladies  l'une  pour  l'autre; 
ceii  ce  qu'on  préiume  être  arrivé  fouvent  ,  en 
lifant  les  Obfervattius  ,   notamment  Vander- 
Wiel  ,    Bonnet  ,   Dougiafs  ,  Poutcau  &   an  - 
ires.   M.  GolJfcn ,  dans  une  petite  brochure 
qui  parut  à  Londres,  en  1787,  efl  entré  à  ce 
fuj-.t  dans  des  daails  on  ne  peut  plus  iméreflans  -, 
il  y  fait  voir  que  les  cas  qu'ont  rappotté  ces 
Auteurs  ,  même  celui  de  M.  Maning  détaillé 
par  le  D.  Dougiafs ,  n'étoient  qu'une  rupture  du 
Vagin-,  ce  qui  explique  la  facilité  qu'ont  pu 
rencontrer  ces  Obfervateurs  à  faire  l'extraction 
de  l'enfant ,  lorfqu'il  étoit  entièrement  pafle  dans 
la  cavité  du  ventre,  en  portant  la  main  par  la 
rupture  qui  y  avoir  été  faite.  Il  efl  même  porté  à 
croire  que  la  totalité  de  l'enfant  s'échappe  bien 
rarement  dans  une  rupture  de  matrice,  &  quand 
cela  arrive  ,  c'efl  toujours  à  la  fuite  d'une  dé- 
chirure du  Vagin.  Ilpenfe  également  que  le  pla- 
centa ne  fe  trouve  que  bien  rarement  dans  le 
bas- ventre,  fi  ce  n'eft  lorfqu'il  y  a  déchirure 
du  Vagin  -,  car  ,  obferve-t-il ,  quand  la  rupture 
arrive  à  ia  matrice,  l'ouverture  doit  diminuer 
prefqu'aufli-tôt ,  après  que  l'enfant  s'efl  échappé 
par  elle,  &  à  un  tel  point  qu'il  efl  impothble 
que  le  placenta  puifle  le  fuivre.  Cela  ne  pourront 
guères  avoir  lieu  qu'amant  que  le  cordon  feroit 
entortillé  autour  du  col  ou  du  ventre  de  l'en- 
ftnt.  Mais  il  en  efl  tout  autrement  dans  la  rupture 
di  Vagin-,  le  placenta,  par  les  contractions  de 
la  mutnce  ,  efl  forcé  par  l'ouverture  du  mufeau 
dç  tanche,  d'où  enfiite  il  pafl'e  d'autant  plus 
facilement  dans  le  bas-ventre  que  1  ouverture  du 
Vagin  ne  fe  rétrécit  aucunement  lors  des  contrac- 
tions de  la  matrice. 

La  difficulté  qu'on  trouve  à  extraire  l'enfant, 
quand  il  y  a  rupture  du  Vagin,  doit  être  bien 
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légère ,  fi  on  la  compare  à  celle  qui  fe  préfenîe 
dans  le  cas  de  rupture  de  manice.  La  difficulté 
dans  cette  dernière  circonftance  fera  augmentée 
ou  diminuée,  félon  qu'une  plus  ou  moins  grande 
portion  de  l'enfant  le  feraéchappée  dans  la  cavité 
du  ventre.  Si  la  rupture  eft  allez  étendue  pour 
avoir  lailfé  palTer  entièrement  l'enfant ,  l'ouver- 
ture diminue  auffi-tôt,  &  d'amant  plus  que  la 
contraction  qui  fuccède,  eft  plus  grande  -,  fi  elle 
eft  beaucoup  moindre,  &  qu'il  n'y  ait  qu'une 
portion  de  i'enfant  qui  ait  pafiè  à  travers  •  il 
le  fera  fur  celle-ci  un  refierrement  difficile  à  , 
vaincre.  Rien  de  tout  ceci  n'arrive  dans  les  ruptu- 
res du  Vagin,  à  raifon  du  degré  de  contraction 
infiniment  moindre  dont  il  jouit  }  auffi  ce  cas 
efi-il  bien  moins  fâcheux  que  l'autre  ,  foit  à 
raifon  de  la  facilité  qu'on  trouve  à  extraire  l'en- 
fant, ou  à  caufe  du  peu  de  fang  qui  ordinaire- 
ment s'échappe  à  la  fuite  d'une  pareille  rupture. 
Vtflingius  obferve  cependant,  relativement  à  te 
dernier  point  ,  qu'il  a  vu  une  hémorrhagie 
fuccéder  à  une  rupture  du  Vagin  d'une  manière 
fi  abondante  qu'on  eut  pu  croire  qu'elle  vint 
d'une  rupture  de  matrice.  Bifenim  aoiavi,  dit-i!, 
cum  uteri  Vagina  Jecundutn  latus  dextrum  effet 
diji'upta,  çuàmvis  fœtus  extm8us  intègre  cum  je- 
cwidmts  educeretur ,  Jubfequente  ex  lacer atis  hy- 
pogafiricisvafis  enormi Janguinis  profluvio,  matrem 
paulh poft  pariter  fato  cejjiffe.  Mais"  Vtilingius  ne 
s'efi-ii  point  mépris  fur  le  lieu  qu'occupoit  la 
rupture.  Les  limites  du  Vagin  ,  avec  ceux  du  col , 
font  en  tfFet  ti  ès- difficiles  à  établir,  à  l'époque 
de  la  délivrance  ,  &  i)  les  Auteurs  que  nous  avons 
cités  plus  haut  ,  s'y  font  mépris  ,  notre  Obfcr- 
vateur  poturoit  fort  bien  être  tombe  dans  une 
pareille  erreur. 

■  La  defetnre  du  Vagin,  qu'on  déiTgne  encore 
fous  les  noms  de  Relaxation  ou  Chine  ,  félon 
qu'elle  eft  pius  ou  moins  coniidérable ,  eft  un 
genre  de  déplacement  dans  lequel ,  dit-on  ,  la  j 
tuniqueintérieure ,  fe  relâchant  peu-à-peu,  fe 
retourne,  pour  ainfi  dire,  fur  elle-même  ,  & 
fort  au-dehors.  Quand  on  fe  rappelle  la  tex- 
ture infiniment  ferrée  de  la  tunique  intérieure 
du  Vagin  &  la  manière  dont  elle  fait  corps  j 
avec  les  autres ,  on  a  peine  à  concevoir  ce  genre 
de  déplacement ,  tel  que  nous  venons  de  l'ex- 
pliquer ;  il  tfl  bien  plus  fâche  à  imaginer,  en 
admettant  une  invagination  d'une  pairie  retrécie 
du  calibre  dans  l'autre  qui  eft  pins  élargie.  Le 
renverfement  du  Vagin  fe  préfente  pour  l'ordi- 
naire fous  la  forme  d'un  bourrelet  irrégulière- 
ment plifTé ,  au  milieu  duquel ,  fi  l'on  introduit 
un  doigt,  on  fent  le  col  de  la  matrice  qui, 
pour  lors,  eft  placé  plus  bas  qu'à  l'ordinaire  j 
eirconfiance  favorable  à  l'opinion  que  nous  venons 
■d'établir.  Ce  bourrelet  augmente  ou  diminue, 
fnivant  que  la  malade  fe  tient  debout  on  cou- 
chée pendant  long-rems  ^  elle  eft  communément 
accompagnée,  dit  M.  Sabbatier,  d'un  fentimtm 
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de  pefanteur  dans  la  région  hypogafhique ,  d'un 
tenefme  fréquent  &  d'une  difficulté  d'uriner,  à 
raifon  d'un  changement  de  direction  dans  le  canal 
de  l'urètre. 

Tels  (ont  les  phénomènes  qui  accompagnent 
la  chine  du  Vagin  ,  dans  fon  commencement *, 
mais ,  Icrique  la  maladie  date  de  loin,  que  la 
femme  a  reflé  long  tems  fans  fecours,  il  fe  forme 
un  engorgement  dans  le  bourrelet  -,  la  tumeur 
qu'il  forme,  s'aionge  &  fe  durcit  j  elle  cohferve 
encore  en  cet  état  une  ouverture  ,  dans  fa  partie 
inférieure  ,  par  laquelle  on  voit  le  fang  menftruel 
s'écouler  à  i'épcque  des  règles.  Les  fymptômes, 
qui  paroiflent  alors,  ont  allez  de  rapport  avec 
ceux  qui  accompagnent  la  defçente  de  matrice, 
&  tellement  que  Barthoiin  ,  Widman  ,  Job  à 
Meckreen ,  y  ont  été  trompés.  C'eft  fans  doute 
cette  fimilitude  d'apparences  qui  a  fait  dire  à 
plufieurs  Praticiens,  que  la  précipitation  de 
matrice  ne  pouvoir  avoir  lieu  ,  &  que  ce  qu'on 
prenoit  pour  elle  n'étoit  qu'un  renverfement  de 
Vagin. 

Il  efi  aifé ,  quand  la  chute  du  Vagin  n'efi  pas 
confidérable,  d'en  faire  la  réduction-,  on  pré- 
vient alors  le  retour  de  la  maladie  ,  en  faifant 
mage  de  fomentations  aftringcnres  ,  &  d'un  pef- 
faire  convenable  à  la  circonfiance.  Mais  cette 
réduction  eft  fouvent  très- difficile,  lorfque  la 
chute  eft  ancienne,  &  lorfçu'on  y  efi  parvenu  , 
après  l'emploi  des  remèdes  appropriés  aux  tir- 
confiances,  on  efi  l'ouvert  obligé  d'avoir  recours 
à  un  bandage,  àreffort  qui  d'une  part  foit  affu- 
jetti  à  une  ceintmre  ,  &  de  l'autre  appuyé  fur 
une  comprefiè  ou  une  éponge  pofée  à  l'entrée 
du  Vagin.  Mais  la  protrufion  efi  quelquefois 
telle,  &  l'engorgement  porté  à  un  fi  haut  point, 
que  la  mortification  s'en  empare.  Dans  ce  cas  , 
dit  M.  Sabbatier,  la  plupart  des  Praticiens  n'hé  i- 
tent  pas  à  en  confeiller  1  extirpation  -,  ils  s  ap- 
puyée l  fur  le  fuccès  avec  lequel  Roonhuifen , 
Jz>b  à  Meckreen  &  autres  l'cnt  pratiquée,  & 
iur  le  peu  de  danger  qui  paroît  devoir  en  réfuîter. 
S'il  étoit  poffibie  de  difiinguerle  renverfement  du 
Vagin  ,  parvenu  au  point  dont  il  s'agit ,  d'avec 
la  précipitation  de  matrice  ,  le  moyen  qu'ils 
propofent  feroit  fans  doute  le  pius  fur  &  le  plus 
avantageux-,  mais  ie  danger  inévitable  de  l'extir- 
pation de  la  matrice  ,  qui  feroit  faite  dans  cette 
circonfiance  ,  &  le  défaut  de  lignes  qui  puifle 
ia  faire  reconnoître,  doivent  retenir  tout  Chi- 
rurgien prudent.  Il  vaut  mieux  s'en  tenir  à  l'Ad- 
minifiration  des  médicamem  ,  tant  internes  qu'ex- 
ternes, capables  de  fixer  la  gangrène  ;  fi  cette 
méthode  eft  la  moins  prompte  ,  au  moins  on 
peut  la  regarder  comme  la  plus  ffire. 

Il  eft  des  tumeurs  qui  parciiTem  dans  l'inté- 
rieur du  Vagin  ,  au-devant  on  en  arrière  de  ce 
canal ,  fans  que  ces  r  a-ois  l'oient  aucunement 
léféesdans  leur  textures.  Ces  tumeur  viennent 
!  de  la  faillie  delà  partie  correfpcndante  durée- 
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tum  ou  de  la  vtfiie  qui  ,  dilatées  par  les  mntières 
fécales  où  les  urines  fe  portent  a«-declans  du  canal. 
Ces  tumeurs  diminuent  confidérablement  ,  fé- 
lon que  1 1 s  femmes  ont  dernièrement  uriné  ou 
été  à  la  felle;  &  elles  augmentent  en  raifon  in  - 
verfe.  On  remédie  à  ces  petites  indifpofuions  , 
en  entretenant  la  liberté  du  ventre,  au  moyen 
des  lavemens,  &  en  recommandant  aux  femmes 
de  ne  poinr  garder  leur  urine  trop  long  -  teins. 
Si  cette  précaution  ne  fuffiioit  point  ,  on  auroit 
recours  au  bandage  à  retToit.  (M.  Petit  -  M>4r 

DEL.  ) 

VARICE.  On  donne  le  nom  de  Varices  à  dçs 
çfpèces  de  nœuds  ou  de  tubercules  inégaux  & 
noirâtres  formés  pir  la  dilatation  des  veines, & 
qui  peuvent  avoir  leur  fiègedans  toutes  les  parties 
du  corps,  quoiqu'ils  fe  montrent  le  plus  fonvent 
aux  pieds  ,  près  des  malléoles  ,  &  quelquefois 
plus  haut,  aux  jambes,  aux  cuiiTes  ,  &  dans 
d'autres  endroits  comme  auferorum,  &  même  à 
l'abdomen  ,  comme  Celfe  l'a  remarqué.  La  grof- 
feffe  tfi  la  caufe  la  plus  fréquente  des  Varices  ; 
on  en  voit  au/fi  qui  font  occaftonnés  par  des 
ôbftfii$ions  des  vifeères  abdominaux  ,  par  une 
vie  trop  fédentaire  ,  &  ,  en  général  ,  par  toutes 
les  canfes  cfui  gênent  le  retour  du  fa ng  veineux 
vers  le  cœur.  Plus  les  varices  s'accroiffent  &  plus 
elles  deviennent  incommodes  «Si  douloureuses 
à  caufe  de  la  violente  dilatation  que  fouîfrent 
leurs  tuniques;  elles  fe  crèvent  môme  quelque- 
fois, &  répandent  une  grande  quantité  de  fang  , 
ou  fe  changent  en  ulcère  d'une  très  -  mauvaife 
éfpèce.  Celles  qui  n'ont  que  peu  de  volume  ne 
canfent  prefque  jamais  aucune  incommodité  con- 
lldérab'e;  aiuTi  les  malades  ne  s'en  plaignent - 
ils  point  pour  l'ordinaire  ,  &  cette  négligence 
ne  tire  pas  beaucoup  à  conféquence. 

Loifque  les  Varices  deviennent  douloureufes  , 
on  doit  commencer  par  faire  faigner  le  malade, 
lui  prèferire  un  régime  rafraîchifiant ,  &  lui  ap- 
pliquer fur  la  partie,  un  bandage  expulfif  qu'on 
aura  foin  de  tenir  toujours  bien  ferré  ,  &  dont 
on  continuera  long -rems  l'ufage. 

Celîe  nous  apprend  que  les  Anciens  délivraient 
les  malades  des  Varices  par  le  cautère  ou  l'inci- 
fion.  Le  premier  eft  un  mauvais  moyen;  le  fécond 
efl  rarement  néceffaire.  Cependant  lorfque  les 
Varices  font  extrêmement  douloureufes  &  me- 
nacent de  s'ouvrir  ,  on  confeille  d'incifer  les 
plus  greffes  longitudinalemem  avec  la  lancette, 
d'en  faire  fortir  quelques  onces  de  fang,  plus  ou 
moins ,  fuivant  les  forces  du  malade,  de  couvrir 
enfuite  la  playe  de  charpie,  d'appliquer  par- 
deffus  une  plaque  de  plomb  &  un  bandage  con- 
venable. 

Dionis  allure  qu'il  ne  connoît  point  de  meil- 
leur moyen  pour  comprimer  les  Varices  qu'une 
bottine  de  pean  de  chien,  ou  de  quelqu'autre 
peau  fufrifammem  forte  que  l'on  taille  &  pro- 
portionne à  h  groffeur  delà  jaonbe,  en  y  prati- 
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quant  des  ailiers  pour. la  Jacer  «s  .  dehor? ,  à 
l'aide  d'un  cordon,  &  la  ferrer  autant  que  le 
malade  peut  le  fouffrir;  au  moyen  de  quoi  la 
jambe  éprouve  une  comprefîion  égale,  fans  qu'on 
foi*  obligé  de  l'ôter  la  nuit.  On  peut  auiii  faire 
ces  bottines  avec  du  gr©s  linge. 

On  a  confeillé  de  faire  fur  les  Varices  des 
applications  aflringentes ,  telles  que  des  com- 
preffes  trempées  dans  le  vinaigre.  Mais,  quoique 
ces  moyens  ne  foient  peut  -  être  pas  tout -à -fait 
à  rejeïter,  on  ne  peut  guères  compter  fur  leur 
efficacité,  fi  l'on  n'tmploie  en  même- tems  la 
compreffion  qui  ,  dans  la  plupart  des  cas,  aura 
feule  un  effet  plus  fûr  que  tous  les  autres  re- 
mèdes ifj'on  pourroit  employer,  pourvu  qu'elle 
foit  faite  méthodiquement  &  foutenue  avec  foin. 
Une  bottine  lacée  bien  faite  &  qui  embraffe  exic- 
tement  le  membre  afièclé  ,  vaut  mieux  dms  cette 
intention  que  toute  autre  efpèce  de  bandage. 

Muys  ayant  à  traiter  une  Varice  accompagn 
d'ulcères,  Touvroit  toutes  les  années  >  &  en  ti- 
roir une  livre  de  fang  ,  ce  qui  l'empêcha  enfin 
de  s'ulcérer  de  nouveau. 

VARÎCOCELE  ,  de  Varix  &  k*A.  Tumeur 
contre  nature  du  cordon  des  vaiffeaux  fpermati- 
ques,  occafionnée  par  l'engorgement  des  veines 
qui  s'y  difiribuent ,  &  que  Celfe  défignoit  fous 
le  nom  de  Circocèle ,  dort  la  racine  eft  wpwj 
Varix.  On  diflingue  cette  tumeur  à  une  nodo- 
fité  qui  s'étend  le  long  du  cordon  fp^rmatique 
vers  l'abdomen.  TaBui  turgentia  vafd  d'giti  craf- 
jitudine  digitis  fefe  offerunt ,  dit  Arantius  :  intefl:- 
norum  in  modum  orbibus  d'  anfiaclibus  obvoluta 
quœ  difeumbendhus  magnâ  exparté  delite/cunt^hye- 
malique  tempore    contraâo  Jeroto  minuuntur  ac 
minus  infeftant  ,  cetatt  vero  maxime.  Si  l'on  ne  re- 
médie pas  d'abord  au  mal ,  la  ftafe  fefaifant  peu- 
à  -  peu  dans  le  corps  même  du  tefticule  &  fur 
fes  enveloppes ,  à  raifon  des  communications 
veineufes  qu'ont  entr'elles  ces  différentes  parties , 
la  tuméfaction  déviant  confidérable  -,  elle  efl  ac- 
compagnée de  douleurs  -,  l'épidydime,  ainfique  le 
!  tefiicule  ,  s'engorgent  ,  &  il  furvient  des  maladies 
très- compliquées,  &  fouvent  difficiles  à  con- 
noître.  Le  Varicocèle  efl  une.  des  tumeurs  dont 
la  formation  mécanique  fe  préfente ,  pour  ainfi 
i  dire,  d'elle  -  même.  Toutes  les  fois  que  ,  par  une 
,  caufe  quelconque,  le  retour  du  fang  efl  empêché 
par  les  rameaux  de  la  veine  fpermatique  d'une 
manière  continue,  quoique  les  cutanées  du  fero- 
tum  ,  qui  communiquent  avec  les  ramificarions 
répandues  fur  la  membrane  érythroïde  ,  puilfent 
en  reprendre  une  certaine  quantité;  cependant 
ne  pouvant  fufiïre  toutes  à  une  pareille  fonc- 
tion, le  furplus  s'arrête,  s'accumule,  &  par  des 
accroiffemens  infenfibles ,  forme  une  tumeur  qui 
égale  quelquefois  la  moitié  du  poing.  Le  Vari- 
cocèle arrive  par  cette  raifon  plus  fréquemment 
du  côté  gauche  ,  à  caufe  du  féioivr  des  matières 
endurcies  dans  1*6  du  colon  ,  fous  lequel  eft  le 
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cordon.  Cette  théorie  nous  paroît  beaucoup  plus 
a  ;mlfilb!e  que  celle  de  Morgagni,  qui  déduit  la 
formation  de  la  maladie  de  l'infertion  de  la  veine 
fpermatique  dans  1'ëmùlgenre  ,  an  lieu  de  fe  dé- 
gorger dans  la  veinn-cave  -,  comme  cela  a  lieu 
pour  le  côté  droit.  Elle  étoit  la  plus  reçue,  juf- 
qu'àce  que  le  Profefleur  Ritcher  de  Goitingue  en 
eût  publié  une  autre,  en  1776.  Il  pcsfe  que  le  Va- 
ricocèlea  Ton  origine  dans  l'épidydime  même  ,  & 
que  ies  diverfes  inégalités  de  la  tumeur  ne  vien- 
nent que  des  conioars  ferpentins  du  canal  qui 
le  compofe.  Le  D.  Penchienati  ,  éditeur  des 
Œuvres  chirurgicales  de  Bertrandi ,  paroît  beau- 
coup pencher  pour  cette  opinion  j  il  croit  la  con- 
firmer far  une  explication  qui  ne  nous  paroît 
rien  moins  que  concluante.  En  attendant  que 
l'ouverture  des  cadavres  &  l'obfervation  nous 
aient  donné  des  lumières  plus  certaines  fur  ce 
point  de  doclrine,  nous  nous  en  tiendrons  aux 
caùfes  déjà  connues,  &  rapportées  par  ceux  qui 
nous  ont  précédé. 

Dans  le  commencement  de  la  maladie  ,  il  faut 
faire  quelques  faignées,  notamment  ch-.z  lesfujets, 
qui  d'ailleurs  font-  forts  &  vigoureux.  On  leur 
fera  toujours  porter  un  fufpenfoîr,  qui  tienne 
les  reflieules  élevés  le  plus  haut  qu'il  fera  pof- 
fib!e;,  non  -  feulement  pour  éviter  le  tiraillement 
&  là  douleur  que  pourroit  occafionner  le  poids 
de  la  tumeur ,  mais  encore  pour  moins  tendre 
les  vaille  aux,  qui  ne  font  déjà  que  trop  toibles. 
Il  faut  veiller  à  ce  que  les  matières  fécales  for- 
rent  aiftment ,  ?.fin  qu'elles  compriment  moins 
le  cordon  dans  leur  paffage  ,  à  travers  1S  du 
colon.  On  appliquera  les  cataphfmes  de  farines 
réfolntives  qu'on  aiguifera  avec  un  peu  de  fel 
marin,  &  à  mefure  que  l'engorgement  fe  difli- 
pera,  on  aura  recours  aux  aflringens,  aux  lotions 
de  vin  rouge  fimple  ou  aluminifé.  Si  les  veines 
du  ferotum  font  très  -  groffes  &  apparentes ,  on 
applique  cinq  ou  fix  far.gfuesfur  les  plus  faillantes, 
jufqu  a  ce  qu'elles  aient  luffifam  ment  dégorgé ,  & 
l'on  réitère  feJon  les  occurences.  Si  la  tuméfac- 
tion étoit  portée  au  plus  haut  point  ,  &  qu'elle 
menaçât  de  quelque  fâcheux  accident ,  il  faudroit 
incifer  les  tégumens ,  découvrir  les  veines  vari- 
queufes,  les  incifer  pour  en  procurer  le  dégor- 
gement,  &en  faire  enfuite  la  ligature.  On  aura 
foin  cependant  d'en  ton  fer  ver  quelques  -  unes, 
afin  que  le  fang  puifle  encore  trouver  des  voies 
de  retour-,  mais  il  eft  infiniment  tare  de  rencontrer 
des  Varicocèles  au*e2  volumineux  pour  demander 
de  pareilles  opération?,  {M.  P etit-Radul.) 

VARICOMPHALE,  de  Varix  &  •/»$«*9f,  Um- 
lilicus.  C'eft  une  affeclion  dont  la  nature  eft  la 
même  que  le  varicocèle,  &  qui  cependant  en 
diffère  à  raifon  de  fon  fiège  à  l'ombilic.  (  M.  Pe ■ 
iit-Radsl.') 

VENTOUSE  ,  Cucurbhuh.  Petit  vaiffeau  ,  or- 
dinairement de  verre,  de  la  fotme  à  -  peu  - 
près  d'une  pomme,  furmonté  d'un  petit  chat 
Chirurgie.  Tome  II,  IL'  Partie, 
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p'teau  ,  à  bafe  large  par  laquelle  if  efl  ouvecr. 
Le  bord  de  cette  bafe  e(l  contourné  ,  uni  & 
poli,  afin  qu'elle  puiffe  s'appliquer  à  la  peau 
plus  aifément,  &  que  fon  application  ne  foit 
point  douloureufe.  On  fe  fert  de  Vs.nir.ufes  pour 
attirer  le  fang  vers  la  peau  ,  &  en  faciliter  la 
fortie  par  des  featificarions  faites  dans  ce  but. 

Lorfcju'on  veut  en  faire  ufage  ,  on  raréfie 
l'air  contenu  dans  la  ventoufe.,  pour  l'ordin;tire9 
au  moyen  de  la  cha'eur  ,  en  y  introduifant  la 
flamme  d'une  lame  ,  ou  celle  d'un  peu  d'étouppes, 
ou  un  morceau  de  papier  imbibé  defprif-de-vin; 
puis  on  applique  fur  -  le  •  champ  la  ventoufefur 
la  partie  qu'on  veut  ventoufer.  Quelquefois  aufîi 
on  raréfie  l'air  au  moyen  d'une  petite  pompa 
afpirante ,  qui  s'adapte  à  une  ouverture  faite 
dans  cette  intention  au  fommet  de  la  ven- 
toufe. 

Les  Egyptiens,  au  rapport  de  Profper  Alpin; 
fe  fervoient  d'une  autre  efpèce  de  ventoufe  ; 
c'étoit  un  vaiffeau  en  forme  de  cotne  ou  de 
poire  alongée ,  percé  par  fon  fommet.  Le  Chi- 
rurgien après  avoir  placé  la  bafe  de  la  Ventoufe 
fur  la  partie  défignée  pour  cette  opération,  ap- 
pliquoit  fa  bouche  fur  l'ouverture  du  fotnmer  , 
fuçoit  l'air  &  l'empêchoit  de  rentrer,  en  bou- 
chant à  l'infiant  cette  ouverture  avec  une  petite 
boule  de  cire  qu'il  tenoit  dans  fa  bouche.  Pour 
ôter  la  Ventoufe,  on  enlevoit la  petite  boule  de 
cire,  &  le  vaifieau  tombait  de  lui-même. 

Les  Ventoufes  font  sèches  ou  humides.  On 
nomme  Ventoufe  sèche  celte  après  laquelle  on 
ne  fait  point  de  fearitications  -,  elle  a  pour  objet 
de  faire  une  dérnarion,  &  déporter  le  fang  da 
centre  à  la  circonférence.  Quand  on  incife  le 
lieu  ventoufé,  les  Ventoufes  font  appellées  hu- 
mides ou  fearifiées  ;  elles  fervent  à  faire  des 
faignées  topiques.  Voye{  Saignée. 

On  recommande  les  Ventoules  fur  les  épaules 
dans  les  affections  foporeufes  ,  les  maux  de  tête 
invétérés  ,  les  fluxions  habituelles  fur  les  yeux  9 
on  les  applique  aufii  fur  les  reins  &  fur  toutes 
les  grandes  articulations  dans  les  cas  de  douleurs 
rhumatifmales  de  ces  parties. 

Les  Anciens  appliquoier.t  des  Ventoufes  aux 
mammelles  ,  pour  at rêter  les  règles  ,  &  pux 
cuifies  pour  les  provoquer ,  fur  le  nombril 
pour  la  colique.  Sur  la  tête  pour  relever  la 
luette,  &c.  Ils  croyoient  auflî  que  l'application 
d'une  Ventouse  fur  le  nombril  étoit  capable  de 
retenir  l'enfant  dans  la  m.itrice,  &  retarder  un 
accouchement  qui  auroit  menacé  d'être  préma- 
turé. 

VERGE  ,  n«?,  Coles.  Partie  qui ,  chez  les 
hommes,  ell  deftinéeà  porter  au  -  dehors  l'urine, 
&à  tranfmettre  à  la  femme  la  liqueur  fperma- 
tique  ,  lors  de  la  copulation.  La  Verge  eft  fujttte 
à  différentes  affections  qu'on  peut  ranger  en  celles 
qui  en  attaquent  le  corps  ,  &  celles  qui  n'oc- 
cupent que  les  tégumens.  Nous  avons  déjà  parié 
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de  plufieurs  de  l'une  &  l'autre  clarTe  ,  dans  di- 
vers articles  decetOavrage  ,  fous  les  dénomina- 
tions qui  leur  font  particulières.  Toutes  ne  font 
pas  également  de  peu  d'importance  •,  il  en  efi 
même  quelques  -  un:s  affez  graves  pour  exiger 
ou  paroître  exiger  l'amputation.  La  gangrène  de 
la  Verge  a  été  celle  qu'on  a  regaHée  comme 
la  plus  urgente,  quoique  fouvent  elle  biffe  en- 
core beaucoup  d'espoir,  lorfqu'on  croit  le  mal 
fans  remède.  Cette  circonfiance  arrive  alTez  fou- 
vent  dans  le  cas  de  paraphymofis ,  lorfqu'on  a 
négligé  l'opération,  ou  qu'on  l'a  mal-à-propos 
trop  différée.  Il  efi  affez  ordinaire ,  en  pareil  cas, 
de  voir  tomber  toute  la  partie  comprife  en  -  deçà 
de  la  bride  ou  ligature ,  &  la  Verge  conferver 
encore  affez  de  longueur  ,  quoiqu'il  patût  y 
avoir  une  beaucoup  plus  grande  perte  ,  à  s'en 
tenir  au  défoidre  qui  paroît  fur  les  tégumens , 
&  qui  fe  prolonge  quelquefois  jufqu'à  la  racine 
«le  la  Verge.  La  gangrène  furvient  encore  à  la 
fuite  d'un  commerce  impur  ,  &  fouvent  alors 
elle  arrive  fi  prompfement  qu'elle  efi  tombée 
avant  qu'on  ait  pu  avifer  aux  moyens  efficaces 
de.  la  conferver.  Je  me  rappelle  d'une  de  ce 
genre  que  je  vis,  il  y  a  une  vingtaine  d'années, 
fur  un  Invalide  ;  elle  avoit  tous  les  caraclères 
d'une  gangrène  sèche-,  elle  fit  tomber  la  moitié 
de  la  Verge  auffi  complettement  que  fi  l'on  en 
eût  fait  la  réfection.  Il  faut,  dans  le  plus  grand 
nombre  de  ces  cas,  attendre  que  la  gangrène  foit 
fixée,  pour  ne  point  tenter  une  opération  fans 
la,  moindre  chance  de  fuccès.  Les  cas  qui  exigent 
plus  évidemment  l'amputation,  font  les  dégéné- 
refeences  fchirreufes  &  cancereufes  de  la  Verge  ; 
car  ici  la  maladie  efi  incurable,  quels  que  foient 
les  remèdes  qu'on  lui  oppofe.  Nous  n'entrerons 
point  ici  dans  des  détails  fur  le  cancer  de  la 
Verge,  renvoyant  à  ce  fujet  à  l'article  Cancer, 
où  il  en  eft  traité  d'une  manière  très -étendue. 

Quant  au  febirre  de  la  Verge,  il  eft  fouvent 
porté  à  un  tel  volume ,  &  quelquefois  nuit  tel- 
lement à  la  fortie  des  urines  qu'il  ne  refle  plus 
d'efpérance  que  dans  l 'amputation.  Un  foldat 
invalide  eut  une  affeclion  de  ce  genre  ,  qui  oc- 
cupoit  toute  la  verge,  lui  donnoit  un  volume 
coniïdérable ,  &  la  rendoit  toute  tortueufe.  II 
attribuoit  celte  maladie  à  la  fuppreffion  d'une 
forte  d'ulcér3iion  purulente  qu'il  avoit  eu  à  la 
bafe  du  gland  ,  laquelle  avoit  été  arrêtée  par 
une  folution  de  vitriol ,  &  de  tout  ce  qu'il  dit ,  on 
n'en  put  conclure  fur  l'exiflence  d'une  affeclion  vé- 
nérienne. Il  y  avoit  trois  ans  &  demi  que  le  mal 
avoit  commencé  ,  lorfqu'il  vint  aux  infirmeries 
de  l'Hôtel,  en  178Z.  A  cette  époque,  le  corpsea- 
verneuï,  rlu  côté  droit,  étoit  tellement  gonflé  près 
de  la  bafe  du  gland,  &  avoit  tellement  diffendu 
le  prépuce  ,  que  l'urine  ne  pouvant  paffer  qu'a- 
vec les  grands  efforts,  elle  rompit  dans  un  de 
ceux-ci,  la  foffe  naviculaire  du  côté  oppofé,  & 
fe  fit  a;nli  une  iffue.  On  lui  amputa  la  Verge, 


VER 

pr^s  de  fa  racine.  Le  ha'ard  fit  que  l'urètre  filt 
■  taillé  en  bec  de  flûte  ,  de  manière  qu'on  pût  ai- 
fément  y  introduire  une  fonde.  On  appliqua  le 
cautère  aeluel  pour  arrêter  le  fang-,  mais  celui- 
ci  fortoit  toujours  d'une  petite  artère  fituée  au 
côfé  droit  de  la  Verge.  Enfin  l'hémorrhagie  ceffa  ; 
mais  ce  fut  pour  recommencer  quatre  jours  après, 
&  elle  fut  effrayante1,  on  appliqua  un  bouton 
de  vitriol  ,  &  l'on  tamponna  •,  le  fang  fortit 
encore,  mais  le  malade  fatigué  de  ces  pertes  de 
fang  continuelles ,  eut  quelques  mouvemens  fpaf- 
modiques  &  mourut  dans  un  accès  de  tétanos 
décidé.  La  Verge  aux  endroits  où  le  febirre 
étoit  plus  confidérable,  étoit  de  la  dureté  d'un 
cartilage-,  le  fchirre  occupait  principalement  le 
côté  droit,  &  s'étendoit  tout  le  long  du  corps 
caverneux-,  vers  fa  racine,  on  avoit  même 
coupé  dans  la  fchirrofué. 

Quand  les  cas  que  nous  venons  d'expofer  ont 
paru  affez  graves  pour  fe  déterminer  à  l'ampu- 
tation ,  il  faut  y  difpofer  les  malades  par  les 
remèdes  généraux  ,  lesfaignées  &  les  bains,  fur- 
tout  chez  les  fujets  vigoureux,  &  qui  ont  le 
genre  nerveux  très- fenfible  ;  car  on  doit,  en 
pareil  cas  ,  penfer  à  prévenir  les  affections  fpaf- 
modiques  &  l'hémorrhagie,  qui  font  périr  ici 
un  grand  nombre  des  opérés.  Les  procédés  qu'on 
fuivoit  autrefois  dans  cette  opération  ,  n'étoient 
rien  moins  que  propre  à  en  favorifer  le  fuccès. 
Ainfi,  Ruifch  dit,  dans  fa  trentième  obfervation, 
qu'ayant  à  opérer  dans  un  pareil  cas ,  il  intro- 
duifit  une  fonde  creufe  dans  la  veine  ,  &  qu'il 
la  retint  au  moyen  d'une  ligature  convenable» 
Il  lia  enfuite  fortement  la  Verge  au  -  deffus  de 
l'endroit  affedé.  Le  lendemain, il  fit  une  ligature 
fur  la  première  ,  &  cinq  jours  après  il  coupa  avec 
un  biflouri  ,  dans  la  même  place  déjà  prefque 
détruite  parlesligatures. Le  but  de  cette  manœuvre 
étoitde  prévenir  l'hémorrhagie-,  auffi  ,  dit  cet  Au- 
teur ,  la  partie  tomba  - 1  -  elle  prefqu'entièrement 
mortifiée  ,  &  on  l'emporta  fans  effufion  de  fang. 
Le  fuccès  de  l'opération  fut  des  plus  heureufes-, 
mais  celle  -  ci  n'en  efi  pas  moins  cruelle ,  &  les 
douleurs  qui  s'enfuivirent  ne  laiffèrent  aucun 
doute  qu'on  ne  lui  doive  préférer  la  réfeclion  , 
malgré  ce  que  dit  Heifîer  pour  foutenir  cette  mé- 
thode. 

Quand  on  s'efl  décidé  pour  elle,  la  partie 
étant  rafée ,  &  le  malade  ayant  uriné  ,  on  le  place 
ou  dans  un  fauteuil  à  dos  ou  fur  le  dos  dans 
fon  lit  i  on  fera  une  incifion  circulaire  fur  la 
peau,  à  un  travers  de  doigt  environ  de  la  tu- 
meur cancereufe.  Un  Aide  alors  la  retirera  en  ar- 
rière, pour  découvrir  les  corps  caverneux,  & 
d'un  feul  coup  on  les  incife  au  niveau  de  la  peau, 
de  manière  à  ne  faire  d'eux  &  des  bords  de  la 
peau  qu'une  feufe  &  même  plaie.  On  cherche 
auffi-tôt  à  s'affurer  des  vaiffeaux  qui  fourniffent 
le  fang-,  ce  font  particulièrement  les  deux  artères 
caverneufes  qui  en  donnentles  plus,  &  conféquem- 
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ment  celles  auxquelles  il  faut  porter  une  ligature. 
On  les  faifit  avec  une  pince  ordinaire  qu'on  a 
garnie  d'une  anfe  de  fil ,  on  pouffe  celui -ci  fur 
la  ponion  de  vaiffeau  qui  fournit ,  &  l'on  fait  le 
nœud  du  Chirurgien.  On  peut  fans  difficulté  faifir 
dans  l'anfe  un  peu  de  tiffu ,  même  du  corps  ca- 
verneux ;  cette  méthode  rendra  l'opération  plus 
fûre ,  en  évitant  le  retour  de  l'hémorrhagie. 
Quand  les  principaux  vaiffeaux  ont  été  liés ,  il 
refte  encore  un  fuintement  affez  abondant,  & 
dont  on  vient  à  bout,  en  lavant  la  plaie  avec 
de  l'eau  convenablement  aluminée,  &  en  fau- 
poudrant  la  furface  avec  de  la  gomme  arabique 
en  poudre  &  un  peu  de  farine.  On  paffe  enfuite 
une  fonde  d'argent  dans  la  veffie  ,  pour  faciliter 
le  cours  des  urines,  &  empêcher  qu'elles  ne  fa- 
liffent  les  pièces  de  l'appareil,  quand  celui -ci a 
été  convenablement  appliqué.  Cette  fonde  a  encore 
le  grand  avantage  de  donner  plus  de  fermeté  & 
d'appui  aux  pièces  d'appareil  dont  on  fe  fert  pour 
arrêter  l'hémorrhagie.  On  peut  faire  fur  la  fur- 
face  de  la  pl2ye,  &  mieux  encore  fur  toute  l'é- 
tendue de  la  Verge ,  une  compreflion  fuffifante  , 
au  moyen  d'une  bande  circulaire  qu'on  tient  alors 
un  peu  ferrée  ,  fans  aucune  crainte  que  la  playe 
n'en  éprouve  aucun  mal.  On  met  de  la  charpie 
sèche  fur  la  playe,  puis  une  ou  deux  compreffcs 
en  croix  de  Malte,  percées  d'un  trou  par  où 
paffe  le  bout  de  la  fonde  ,  &  l'on  termine  par 
quelques  tours  de  bande.  On  laiffe  l'appareil  deux 
ou  trois  jours  ;  fi  les  premières  pièces  font  mouil- 
lées par  les  urines ,  on  les  change  ,  &  l'on  tient 
toujours  la  fonde  dans  la  veffie.  La  ligature  ici 
eft  indifpenfable ,  elle  arrête  le  fang  beaucoup 
plus  fûremenr  que  ne  pourroit  le  faire  la  iimple 
compreflion-,  maiscelle-ci  aufli  rend  la  première 
plus  certaine  dans  fon  effet.  On  ne  doit  donc 
point  les  employer  l'une  fans  l'autre  ,  fi  l'on  ne 
veut  point  rifquer  le  danger  d'une  nouvelle  hé- 
morrhagie-,  &  en  les  employant  de  la  manière 
que  nous  venons  de  prefcrire,  on  ne  s'expofe  à 
aucun  inconvénient. 

Il  arrive  quelquefois  que  la  ligature  efl  fuivie 
de  mouvemensfpatmodiques  ,  &  même  d  un  vé- 
ritable trifme,  chez  les  perfonnes  fingulierement 
fenfibles.  Cet  accident  étoit  plusfréquenr ,  quand 
on  faifoit  la  ligature  avec  une  aiguille  courbe, 
en  comprenant  beaucoup  de  chairs  &  de  nerfs 
dans  fon  anfe.  La  méthode  que  nous  avons  con- 
feillée  ,  qui  efi  celle  de  Paré  perfectionnée  ,  fait 
éviter  cet  accident.  Il  faut  touj  mis,  dans  ces  fortes 
d'opérations,  laiffer  ptndant  les  deux  premières 
vingt -quatre  heures,  un  Aide  qui  veille  à  ce 
que  le  fang  ne  forte  point  ;  car,  fauic  de  cette 
précaution,  on  a  vu  des  malades  périr,  &uès- 
promptement. 

On  panfe  par  la  fuite  avec  le?  d igeftifa  (impies  •, 
l'on  a  foin  de  toujours  coucher  la  Verge  fur 
l'hypogaftre  ,  &  de  l'y  maintenir  avec  une  bande 
étroite  de  linge  double,  çju'on  fixe  avec  de>  épin- 
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gles.  Lorfque  la  fuppuration  eft  bien  établie, 
on  fubflitue  à  la  fonde  une  canule  du  même  vo- 
lume ,  &  longue  de  deux  ou  trois  pouces,  pour 
faciliter  le  paffage  des  urines,  &  empêcherqu'elles 
ne  mouillent  l'appareil.  On  peut  employer  celle- 
ci  jufqu'à  parfaite  cicatrifation -,  elle  empêche  à 
ce,  terme- que  l'orifice  du  canal  ne  fe  refferretrop  ; 
ce  qui  auroit  un  grand  inconvénient.  J'ai  vu  , 
dit  le  Dran ,  que  faute  d'avoir  mis  une  canule 
aufli  -  tôt  après  l'opération,  l'urètre  fe  ferma, 
de  manière  que  cinq  à  fix  heures  après  le  malade 
ne  put  uriner  ;  foit  qu'on  n'eût  pas  coupé  affez 
de  peau  ,  ou  que  les  corps  caverneux  fe  fu fient 
beaucoup  retirés  vers  leur  point  fixe,  la  peau  étoit 
bourfoufilée  fur  la'playe,  &  s'étoit  rapprochée  de 
toute  la  circonférence ,  de  manière  qu'elle  ne 
paroiflbit  prefque  plus.  On  eut  beaucoup  de  peine 
à  retrouver  l'entrée  de  l'urètre  ,  &  onneiadif- 
tingua  qu'en  appuyant  à  plufieurs  reprifes  le  doigt 
fur  la  playe  ,  pour  fentir  le  point  où  la  colonne 
d'urine  faifoit  effort  pour  fortir.  Alors  le  Chi- 
rurgien y  porta  la  pointe  d'une  lancette  ,  &  l'u- 
rine fortit  avec  force,  on  n'avoit  point  de  canule 
toute  prête  ,  on  paffa  une  algilie  dans  la  veffie  , 
jufqu'à  ce  qu'on  pût  lui  en  fubflituer  une. 
(  M.  Petit-  Radel.) 

VÉROLE  ,  Syphillis  ,  Morbus  Venereus.  Ma- 
ladie vénérienne.  Infeélion  d'une  ou  plufieurs 
parties  de  notre  fyflême ,  occafionnée  par  l'ac- 
tion du  virus  vérolique  qui ,  ayant  paffé  des  fur- 
faces  du  corps  au  -  dedans  ,  y  opère  des  chan- 
gemens  apparens  qu'on  regarde  comme  autant 
de  fymptômes  de  la  maladie.  Les  Auteurs  en 
portent  l'apparition  à  l'année  où  débarquèrent 
en  Europe  les  flottes  de  l'Amiral  Colomb -,  cette 
vérité  eft  actuellement  reconnue  pax  le  plus  grand 
nombre  des  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  la  Vérole. 
Voyei  à  ce  fujet  le  Traité  De  morbis  venerds  , 
du  D.  Aftruc,  l'Auteur  qui  a  mis  le  plus  d'éru- 
dition &  d'exactitude  dans  fes  recherches.  La 
caufe  de  la  maladie  refla  d'abord  inconnue,  &  Tes 
effets  n'étant  aucunement  arrêtés  dans  leur  marche, 
&  fe  revêtant  des  apparences  communes  à  d'autres 
affections  ,  furent  long  -  tems  infructûeufement 
traitées  pour  elles.  Cependant  le  tems  &  l'ob- 
fervation,  qui  ont  amené  tant  dericheffes  en  Mé- 
decine, amenèrent  aufli  des  réfuhats  affez  cer- 
tains pour  qu'on  put  établir  fur  eux  un  plan 
de  pratique  utile  à  plufieurs ,  s'il  n'étoir  pas  tou- 
jours avantageux  au  plus  grand  nombre.  On  en- 
tra d'abord  dans  la  carrière  par  empvrifme , 
&  le  fuccès  favorifant  l'entrepri'e  ,  on  modifia 
les  moyens,  &  l'on  fit  de  leur  aiminiffarion 
une  doctrine  raifonnée,  fondée  fur  l'expérience, 
&  qui  conftitue  ce  qu'on  appelle  aujourd'hui 
une  M'thode.  Cette  méthode  a  lingulièiement 
varié  jufqu'à  préfent ,  tant  en  raifon  les  voies  que 
dévoient  pénétreriez  remède?  qu'on  etnployoir, 
qu'à  raifon  des  remèdes  eux  -  mêmes  qu'on  a  tra- 
vaillé de  mille  &  mille  manières,  pour  leur  donner 
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la  forme  la  plus  convenable  aux  indications  qu'on 
leur  vi  uloit  faire  remplir.  Mais ,  dans  ces  con- 
flits répétés  entre  la  cauCe  du  mal  &  le  remède 
qu'on  lui  oppofoit ,  la  Nature  aux  prifcs  entre 
ces  deux  puiffances  a  fouvent  fuccombé  à  leur 
aclion  ,  ou  ti  elle  en  efi  lbrtie  vi&orieufe  ,  ce 
n'a  été  qu'après  un  long  combat  qui  lui  a  ôté 
toute*  fes  forces.  Il  faut  lire  l  Hifloirefur  l'appa- 
rition de  la  Vérole  en  Europe,  pour  fe  con- 
vaincre de  la  vérité  de  tout  ce  que  nous  avan- 
çons Les  premiers  fympiômes  qui  frappèrent  le 
plus  ,  furent  les  puftules,  les  ulcères  &  les  exof- 
tofes  qui,  étant  autant  d'affections  eytérieures 
apparentes,  furent  laiffées  aux  foins  des  Chi- 
rurgiens dcfiinés  par  état  au  traitement  de  toutes 
les  maladies  qui  dérivent  d'un  défordre  local.  Ils 
n'eurent  pointa  fe  louer  de  leur  fuccès ,  dans 
l'ignorance  profonde  où  ils  éioient  de  la  caufe 
qu'ils  dévoient  feule  combattre  ;  auffi  la  maladie 
fir-  elle  des  progrès  étranges  ,  jufqu'au  tems  où 
Béren^er  de  Girpi  croyant  trouver  une  analogie 
entre  Tes  puftules  vénériennes  &  celles  de  la  gale 
où  l'on  empioyoit  le  mercure ,  eut  recours  aux 
frictions  mercurielks.  Les  fuccès   que  la  Pra- 
tique en  retira  forent  bien  -  tôt  répandus  ,  malgré 
les  obftacles  que  leur  opposèrent  la  routine  & 
l'empyrifine  dans  leiquelles  on  tomba  enfuite,  par 
l'abus  qu'on  fait  des  meilleurs  moyens  en  Méde 
cine  ,  comme  dans  toute  autre  profeffion. 

La  formation  de  la  Vérole  fuccède  toujours 
à  l'abforbtion  du  virus  qu'on  en  regarde  comme 
la  caufe  prochaine  ,  &  à  fa  diffémination  dans 
les  différentes  régions  du  fyflême  organique  du 
corps.  Il  s'eft  élevé  à  ce  fujer  plufieurs  difficultés 
qu'on  a  cru  réfoudre  en  ayant  recours  aux  loix 
de  la  Phyfique  &  de  la  Chimie  ;  mais  ces  folu- 
tions,  telles  plaufibles  qu'elles  aient  paru  à  leurs 
Auteurs,  font  encore  loin  de  fatisfaire  lé  Phi- 
lofophe  qui  va  à  la  recherche  de  la  vérité  par 
le  plus  court  chemin.  Ainfi  ,  l'on  a  regardé  le 
virus  comme  étant  d'une  nature  acide ,  &  l'ima- 
gination aidée  de  quelques  faits,  a  été  jufqu'à 
établir  l'efpèce  de  cet  acide  que  les  uns  ont  rap- 
porté au  vitriolique  &  d'autres  au  marin.  Cette 
fuppofnion  a  paru  d'autant  plus  vraifcmblable 
que  plufieurs  fymptômes  de  la  Vérole  paroiflent 
accompagnés  d'indurations  dans  les  glandes  & 
autres  parties  du  corps  fournies  de  fucs  albumi- 
neux,  fucs  qu'on  fait  être  coagulables  par  l'ac- 
tion des  acides.  Mais  l'expérience  aidée  détoures 
les  tentatives  néceflairts,  n'a  jamais  pu  faire 
découvrir  le  moindre  degré  d'acidité  dans  les  hu- 
meurs qu'on  a  toujours  regardées  jufqu'ici  comme 
en  étant  le  vélficule.  D'autres,  d'après  une  fuite 
d'hypoihèfes ,  l'ont  foupçonné  être  une  forte 
d'altération  de  fluide  électrique  paffé  fous  forme 
d'expanfion  -,  &  ,  partant  de  cette  lùppofition,  ils 
ont  cru  expliquer  tous  les  phénomènes ,  en  ad- 
mettant un  mode  de  communication  fondé  fur 
celui  des  loix  que  fuit  l'électricité  dans  fon  ex-. 
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panfion.  La  vérité  eft  qu'on  ignore  &  qu'on  îgncW 
rera  peut-être  toujours  l'intime  nature  du  virus 
j  de  la  Vérole. 

j  On  avoit  cru  jufqu'ici,  &  Humer  lui-même 
eft  de  cette  opinion,  que  le  pus  en  étoît  1  exci'- 

■  pient ,  &  qu'il  ne  pouvoit  fe  communiquer  que 
fous  cette  foinie..  ce  Le  pus,  qui  efl  imprégné  de 
ce  virus  ,  dit  cet  Auteur  ,  venant  à  toucher  une 
partie  vivante,  y  caufe  une  irritation  ,  &  l'inflam- 

j  mation  en  eft  la  fuite  ordinaire.  Mais  il  faut  pour 
cela  ,  ou  qu'il  foit  appliqué  dans  un  état  de  flui- 
dité ,  ou  qu'il  foit  rendu  fluide  par  les  humeurs 
de  la  partie  fur  laquelle  on  l'applique;  car  il  n'y 
a  point  d'exemples  que  l'infection  fe  foit  com- 
muniquée fous  la  forme  de  vapeurs,  comme  il 
arrive  à  l'égard  de  plufieurs  autres  virus.  >? 

Cette  opinion  eft  démontrée  fauffe  par  diverfes 
expériences  faites  &  rapportées  par  M.  Bru.  Ce 
Praticien  a  inoculé  avec  une  lancette,  fur  le 
gland  &  dans  l'intérieur  du  prépuce  ,  du  pus 
provenant  de  chancres  de  toute  qualité  &  de  dif- 
férentes époques,  &  la  maladie  n'a  pas  eu  lieu. 
Il  a  fait  les  mêmes  tentatives  avec  la  matière  des 
gonorrhées ,  &  toujours  fans  fuccès  ,•  il  a  employé 
celle  des  bubons  au  moment  de  leur  ouverture, 
&  il  n'a  pas  été  plus  heureux.  Enfin  il  a  porté 
profondément  dans  le  canal  de  l'uiètrejdu  pus 
provenant  de  ces  trois  fymptômes,  &  rien  n'a 
paru.  Il  a  établi  ,  par  des  véficatoires ,  des  ulcères 
fur  le  gland  &  le  prépuce,  &  y  a  appliqué, 
Iorfqu'ils  étoient  en  p'eine  fuppur?tion,  du  coton 
imbibé  de  pus  provenant  de  routes  fortes  de 
fimprômes  véroHques  ;  il  a  répéta  les  expériences, 
fur  différentes  parties  du  corps  j  il  en  a  placé 
dans  le  vagin  de  quelques  chiennes  ,  fous  le  pré- 
puce de  plufieurs  chiens ,  &  toujours  fans  aucun 
effet.  D'où  il  conclut  que  le  pus ,  qui  provient 
des  divers  accidens  vénériens,  n'efl  point  le  virus, 
qu'il  n'y  eft  pas  même  uni ,  &  que  néceffaire- 
ment  ce  pus  ne  pouvoit  être  qu'une  conféquence 
de  fa  neutralifation.  Cette  cont  lu fion  eft  conforme 
à  la  fuites  d'idées  que  s'eft  faite  M.  Bru,  fur  la 
nature  &  communication  du  virus,  &  fi  elle  ac- 
quiert par  la  fuite  l'évidence  dont  elle  tft  fuf- 
ceptible  ,  elle  pourra  jetttr  un  grand  jour  fur 
l'hifloire  de  la  Vérole. 

Le  délétère  de  la  Vérole  paroît  ne  pas  affecter 
indistinctement  toutes  les  furfaces  du  corps  ,  & 
les  pénétrer  également  pour  le  répandre  dans 
le  fyflême.  Cette  vérité  eft  fondée  fur  î'obferva- 
tion  ,  &  c'tft  d'après  elles  que  les  Praticiens  font 
partis  pour  établir  à  ce  fujet  deux  fortes  de  fur- 
faces  ,  les  fécrétoires  &  les  poreufes  qui ,  ayant 
une  organifation  particulière,  &  une  fenfibilité 
différente  ,  influent  par  cela  même  fur  les  caufes 
morbifiques  qui  les  affectent.  11  Les  premiers  , 
dit  le  D.  Nisbet ,  fe  difiinguent  par  la  finefléde 
leur  featiment;  elles  font  couvertes  d'une  pelli- 
cule très- délitate  ,  &  forment  des  conduits  qui 
mènent  à  des  organes  intérieurs  j  elles  opèreas 
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une  fécréticn  dont  la  quantité  efi  fingnlièrement 
liée  avec  leur  degré  de  fenfibilité.  Les  fécondes 
font  couvertes  dune  peau  commune,  &  n'ad- 
metttr.t  qu'une  exfudation  infenùble  qui  fe  fait 
par  les  extrémités  des  pores  organifés ,  toutes  les 
fois  que,  par  une  diminution  de  fenfibilité  ,  elles 
font  feulement  affectées  par  des  citconilances 
qui  déterminent  en  elles  un  état  favorable  à 
labforption.  jj  Les  premières  font  beaucoup 
plus  propres  que  les  autres  à  admettre  le  virus, 
&  même  l'on  pourroit  croire ,  d'après  un  très- 
grand  nombre  de  faits ,  qu'elles  font  les  feules 
qui  peuvent  le  recevoir,  malgré  ce  qu'en  penfe 
le  vulgaire  qui ,  pour  fauver  quelquefois  la  dé- 
licatefie  ,  n'adopte  que  trop  fouvent  ce  mode  de 
tranfmiffton. 

Le  virus  une  fois  reçu  ,  n'opère  pas  toujours 

I  inftammeni  fes  effets  lur  le  lieu  qui  l'a  admis  ; 
il  eft  quelquefois  quatre  à  cinq  jours  ,  &  d'autres 
fois  huit ,  avant  que  la  partie  ne  manifefle  qutl- 
ques  preuves  de  ion  action,  ainli  qu'on  le  voit 

I  dans  la  formation  du  chancre,  de  la  gonorrhée 
&  du  bubon.  Mais  auffi  ,  dans  quelque  cas ,  il 
agit  d'une  manière  fingnlièrement  prompte  ,  & 
&  comme  un  caufiique  dont  on  pourroit  tompa- 

I  rerl  effet  à  celui  de  la  pierre  à  eautère.  G'eft  ce 
que  j'eus  occafion  de  voir  ,  en  1773  >  tur  un 
Invalide  qui,  immédiatement  après  a\oir  vu  une 

I  femme  gâtée, éprouva  une  violente  inflammation 
au  prépuce  &  au  gland  ,  du  genre  ce  ces  éré- 
fipèles  qui,  par  leur  alpect  ,  indiquent  aux  Pra- 
ticiens une  gangrène  menaçante.  Les  anti-phlo- 
g  ftiques  généraux  &  topiques  lurent  confcillés, 
l'appiicauon  en  fut  différée  au  lendemain,  pour 
de>  railons  indifpenfables  -,  mats  alors  il  n'étoit 
p  us  ttms  ;  la  gang-ène  sèche  s'étoit  emparée  de 

II  ia  moitié  de  la  verge,  &  l'efcarre  ou  la  caulli- 
cité  du  virus  s'étoit  éteinte,  étant  tombée  ,|  il 
giétitfans  l'ufage  d'aucun  mercuriel.  M.  Pere- 
notiifait  mention  d  un  cas  de  ce  genre  ;  c'eft 
celui  d'un  tambour  qui  ,  quarante  heui  es  après , 

'  le  coït  eut  la  verge  énormément  gonflée  ,  &  noire 
depuis  fa  racine  jufqu'à  fon  extrémité  ,  en  forte 
quequ,  lques  prompts  que  furent  les  fecours  qu'on 
lui  porta,  les  tegumens  tombèrent  en  gangrène 
en  moins  de  douze  heures,  &  laiffèreni  les  corps 
caverneux  &  le  gland  a  découvert. 

Mais  les  tffets  font  loin  d'être  toujours  auffi 
actifs;  le  plus  communément  ils  paroilfent  d'une 

||  rmnièie  fuccetîue,  &  dans  un  ordre  fi  régulier  , 
quand  la  maladie  eft  laiffée  à  elle-même  ,  qu'on 
pourroit  prédire  leur  filiation.  Eritr'durrts  preuves 
que  la  pratique  m'en  ait  fournies ,  ai-je  dit  dans 
un  Ouvrage  publié  fur  cette  matière,  en  1788  ,  je 
ne  citerai  qu'une  perfonne  que  je  traitai ,  avec  le 
plus  grand  fuccès ,  dans  les  Indes  Orientales,  vers 

1  ,  la  fin  de  1774,  &  de  qui  j'eus  lieu  d  entendre 
cette  fucceffion  d'effets  d'autant  mieux  marqués 
qu'ignorant  la  caufe  de  fon  mal  ,  elle  l'avoit  aban- 
donné à  lui-même  ^  jufqu'à  ce  ou'un  an  après , 
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m'ayant  confulté,  je  l'eus  éclairé  fur  fon  état.  Elfe 
eut  une  gonorrhée  qui ,  d'après  fon  récit,  fiégeoic 
dans  la  foffe  naviculaire.  A  cette  gonorrhée,  fuc- 
céda  un  phymofis,  à  raifon  de  l'étroiteffe  du  pré- 
puce. Le  phymofis  guériffant ,  fut  remplacé  par 
un  bubon  &  une  intumefeence  du  fënicufe,  qui 
difparurent,  à  l'txctption  d'un  gonflement  à  i'épi- 
dydime.  Deux  mois  après  ia  guétifon  apparente 
de  ces  maladies ,  il  lui  fnrvint  une  inflammation 
fur  la  région  d'un  fourcil,  qui  fe  termina  par  un 
ukère  qu'on  traita  avec  de  l'oliban  en  poudre. 
Cet  ulcère  fut  trois  mois  à  fe  guérir  5  à  peine 
étoit-il  cicatrifé  ,  que  l'un  des  tefiicules  fe  gon- 
fla,  pendant  que  l'autre  diminuoit  à  proportion. 
Les  chofes  fe  pafî'èrenr  ainli  pendant  environ  deux 
mois  ,  lorfque  le  malade  commerça  3  maigrir  ,  & 
à  éprouver  un  dépéri ffemenr  de  forces  qui  î'abbatit 
entièrement.  A  ce  riépériffcmcm  ,  fuccéda  une 
exoftofe  à  la  partie  fupérieure  du  tibia  ,  &  une 
autre  fur  la  première  phalange  du  grand  doigt  de 
la  main  droite.  Quelques  jours  après,  il  lui  fur— 
vint  une  carie  au  vomer ,  &  bien-tôt  une  sutre 
au  palais,  en  fotte  qu'à  raifon  de  la  communica- 
tion établie  entre  la  bouche  &  les  narines ,  la 
voix  étoit  entièrement  perdue.  Ce  fut  a'ors  que 
je  vis  le  malade ,  &  que,  lui  découvrant  la  caûfe 
de  fes  maux,  je  lui  preferivis  les  remèdes  appro- 
priés ,  qui  eurent  le  plus  grand  fuccès. 

Cette  obfervation  confirme  une  vérité  admife 
par  tout  Praicien  vraiment  obfervateur  ;  favoir  , 
que  tout  fymptôme  eft  un  foyer  virulent  eù  fe 
fabiiquent  les  p  incipes  d'infection  qui  peuvent, 
par  métdflafe,  pafïer  d'une  partie  vers  une  autre, 
fans  que  le  caractère  de  la  maladie  en  éprouve  la 
moindre  mitig.ition.  Ce  foyer  exifte  par  lui  même, 
&  fans  recevoir  une  plus  grande  activité  par  les 
humeurs  qui  continuellement  y  affluent,  &  qu'on 
peut  croire  comme  très -faines,  lorfqu'il  efl  en 
pleine  activité1,  ce  qui  eft  contre  l'opinion  du  plus 
grand  nombre,  qui  regardent  les  humeurs  comme 
infectées,  chez  c:ux  qui  ont  la  Vérole  portée  au 
plus  haut  degré.  L'inflammation,  en  ranimant  les 
principes  de  vie,  fembie  augmenter  fa  force,  & 
rendre  plus  actifs  les  principes  d'infection.  Il  eft 
rare  qu'une  femme  qui  voit  un  homme  affecté  d'un 
écoulement  gonorrhoïque inflammatoire,  échappe 
à  la  contagion  ,  ce  qui  a  rarement  feu,  lorfque  le 
flux  eft  devenu  chronique.  Les  foyers  font  fouvent 
multipliés,  &  au-delà  du  nombre néceffaire  pour 
confiituer  ce  qu'on  appelle  proprement  la  Vérole. 
Ainli ,  l'on  observe  fouvent  un  même  homme  avoir 
en  même-tems  une  exofiofe au  crâne,  par  exemple, 
une  carie  aux  os  du  nez  ,  des  puftnies  aux  bourfes , 
&  les  actions  qui  fe  pteffent  dans  ces  foyers  être 
affez  diffemblables  entr'elles,  pour  céder,  à  des 
époques  différentes  ,  aux  remèdes  qu'on  leur 
oppofe ,  ou  même  leur  réfïfier ,  indépendamment 
les  unes  des  autres. 

Ces  Auteurs  ont  tons  été  curieux  d'établir 
quelles  étoient  les  routes  qui  convoyoient  les 
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principes  d'infeclion  dans  leurs  propres  foyers. 
Boërrhave  a  été  un  des  premiers  à.  croire  qu'ils 
îraverfoient  les  cellules  du  tilTu  adipeux  ,  mêlé  in- 
timement à  leurs  fucs  -,  &  ,  pour  donner  une  plus 
grande  apparence  de  vérité  à  fa  théorie,  il  fe  vir 
forcé  d'admettre  cette  membrane  dans  des  parties 
où  l'on  n'en  trouve  aucun  veflige.  C'eft  d'après 
ces  idées  qu'il  partit  pour  prôner  la  méthode  fu- 
dorifique  qu'on  a  obfervée  avoir  d'anffi  fâchenfes 
fuites ,  quand  on  la  metroit  indiftinclcment  en 
pratique.  Mais  un  fait  qui  renverfe  totalement  Ion 
fyflême  ,  eft  celui  que  lui  oppofa  le  Docteur 
l\ftruc.j  favoir  ,  que  la  plupart  des  effets  du  virus 
fe  paffent  fur  des  parties  dénuées  de  cette  mem- 
brane. On  peut  ajouter  que  les  perfonnes  les  plus 
graffes  font  les  moins- propres  à  la  propagation 
des  principes  d'infection ,  ce  emi  eft  prouvé  par 
l'expérience  &  l'obfervation.  D  autres  ont  cru  que 
ces  principes  fe  portoient  dans  la  mafle  du  fang  , 
an  moyen  d'une  abforption  veineufe ,  telle- qu'on 
l'admettoir,  il  y  a  quelques  années ,  dans  les  diffé- 
rentes régions  &  cavités  du  corp;  où  il  fe  fait  une 
réforption.  On  a  cru  que  ces  priucipes  fejour- 
noient  dans  les  voies  de  la  circulation  ,  intime- 
ment mêlés  &  combinés  avec  ceux  du  fang  &  des 
humeurs  qui  en  dérivent.  On  a  même  été  jufqu  a 
dire  que  le  lait,  l'urine,  la  fueur  en  étoient  im- 
bues -,  affertion  que  nuls  faits  démontrent  être 
vraie  ,  quand  ils  font  réduits  à  leur  jufle  valeur. 
Un  Auteur  récent,  croyant  trouver  un  rapport 
entre  le  fluide  électrique  &  le  virus ,  tant  à  ration 
de  leur  nature  ,  qu'au  mode  de  leur  communica- 
tion ,  admet ,  pour  la  tranfmifiïon  de  celui-ci ,  des 
loix  analogues  à  celle  que  fuit  le  premier  de  ces 
fluides.  Nous  n'entrerons  point  dans  des  détails 
fur  cette  nouvelle  théorie,  qu'aucun  fait  réel  ne 
confirme,  &  qui  eft  conféquemment  bien  éloignée 
d'avoir  le  degré  de  fanction  qu'il  lui  faudroit  pour 
que  nous  l'admettions  comme  doctrine.  Une  plus 
vraifemblabie  eft  celle  qui  attribue  tout  au  fyftème 
abforbanr.  On  fait  que  cet  ordre  de  vaifteaux 
charrie  une  claffe  d'humeurs  avec  laquelle  le  virus 
véroîique  a  la  plus  grande  affinité ,  &  fur  laquelle 
il  opère  de  préférence,  lorfqu'il  eft  lailfé  à  fes 
propres  actions.   On  en  a  la  preuve  journalière 
dans  ce  qui  arrive  lors  de  la  formation  du  bubon, 
à  la  fuite  d'un  chancre  fur  le  prépuce  ,  qu'on  a 
imprudemment  combattu  par  des  cathérétiques 
impuiffans.  Le  virus  fe  propage  le  long  du  corps 
de  la  verge  ,  jufqu'aux  glandes  inguinales  ,  du 
même  côté  du  chancre  ,  y  développe  une  fphère 
d'action  dont  les  effets  premiers  font  une  liâfe 
dans  les  fucs  de  la  glande,  &  quelquefois  même 
leur  épanchement  dans  les  tiffus  cellulaires  d'alen- 
tour ,  ce  qui  donne  à  la  tumeur  une  étendue 
qu'elle  n'auroit  point ,  fans  une  pareille  complica- 
tion. Cette  propaguion  *.ft  futivent  annoncée, 
non-feulement  par  une  douleur  qui  fuit  la  marche 
des  lymphatiques  de  la  Verge;  rrflis  encore  par 
une  ifL  çce  de  corde  ou  nodofué  qui  les  accom- 
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pagne  jufqu'à  l'aine.  On  obferve  le  même  phé- 
nomène ,  lorfque  l'abforption  fe  fait  par  le  mame- 
lon ,  chez  une  nourrice  faine,  on  par  les  lèvres , 
chez  un  enfant  qui  efî  allaité  par  une  gâtée.  Il  fe 
forme  alors  de*'  tumeurs  vers  les  angles  de  la 
mâchoire  ou  aux  aifielles,  qui  offrent  les  mêmes 
caractères  que  les  bubons  à  l'aine.  Les  principes 
d'infection  peuvent  fuivre  cette  route  des  abfor- 
banr ,  pour  être  mêlés  à  la  mafle  des  humeurs; 
mais  bien-tôt  ils  fe  féparent  de  celle-ci,  dès  qu'une 
ou  plnfieurs  fphères  d'activité  ,  établies  dans  quel- 
ques régions  du  corps  ,  y  attirent  &  fixent  le 
délétère  d'une  manière  quia  peut-être  que'qu'ana- 
lo^ie  avec  le  mécanifme  des  fécrétions. 

Les  phénomènes  morbifiques  qui  furviennent 
alors ,  font  très-variés,  tanr  à  raifon  du  degt'é 
d'aétion  du  délétère  ,  qu'à  raifon  de  la  fenfibiiité 
des  parties  qui  éprouvent  fes  effets.  Ils  paroiffent 
communément  fix  femaine?  après  l'abforption  du 
délétère;  mais,  chez  quelques  fujets ,  le  terris  eft 
plus  court -,  on  les  a  vu  fe  manifefter  douze  ou 
quinze  jours  après  ,  les  mêmes  circonftanc^s  qui 
influent  fur  la  première  apparition  des  fymptômes, 
ayant  également  lieu   ici.    Quand  le  foyer  eft 
unique  &  convenablement  placé,  ainfi  qu'il  arrive 
quind  le  virus  n'afïccle  qu'une  feule  glande  qui 
puiffe  être  enlevée  ,  foit  à  l'aiffelle  ou  ailleurs ,  on 
peut,  en  extirpant  la  tumeur,  extirper  également 
la  caufe  de  la  maladie  ,  comme  M.  Hunter  a  eu 
occafion  de  l'oblerver  -,  preuve  que  ni  le  fang  ,  ni 
aucun  des  autres  fluides  des  fecrétoires  ordinaires 
ne  font  affectés  par  le  virus.  Mais  ,  le  plus  com- 
munément ,  les  circonftances  ne  font  point  telles, 
les  foyers  font  multipliés ,  ils  font  plus  ou  moins 
profondément  cachés  dans  le  fyflême  ,  &  s'y  dé- 
veloppent plus  ou  moins  rapidement.  On  rapporte 
les  changemens  qui  f«  paffent  alors ,  à  un  genre 
caché  d'irritation  ,  au  moyen  de  laquelle  les  prin- 
cipes d'infeétion  recevant  une  plus  grande  acri- 
monie ,  enflamment  les  vaifîèaux  ,  &  rendent  leurs 
humeurs  un  foyer  plus  propre  à  leur  développe- 
ment, en  les  convertirfant  en  pus,  ou  en  une 
matière  qui  en  approche. 

L'obfervation  conftateque  l'extérieur  du  corps, 
comme  étant  la  plus  expofée  aux  variations  de 
température  de  i'atmofphère  ,  efl  anflï  la  région 
qui  commence  à  être  la  première  infectée.  Ainfi , 
après  la  difparition  d'une  gonorrhée  négligée  , 
d'un  bubon  répercuté  ,  l'on  voit  fouvent  des  puf- 
tules  ou  des  darrres  paroître  à  la  peau,  &  offrir 
toutes  les  marques  de  celles  qui  dérivent  d'une 
infection  vraiment  vénérienne.  Les  mêmes  dé- 
fordres  ont  fouvent  lieu  fur  les  furfaces  inté- 
rieures, celles  qui  étant  continuellement  arrofées 
par  des  humeurs  muqueufes ,  n'en  font  que  plus 
propres  à  retenir  &  fixer  le  délétère  :  c  eft  ce  qu'on 
obferve  fouvent  fur  les  amygdales ,  les  narines ,  le 
palais  ,  la  luette  &  le  larynx,  qui ,  quand  ils  font 
le  fiège  de  finfeclion  ,  éprouvent  bien  -  tôt  une 
très-grande  déperdition  de  fubftance.  Ses  tflets 
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fur  ce  derrier  genre  de  parties ,  font  d'abord  une 
rougeur ,  mais  qui  ne  participe  point  du  genre 
inflammatoire  ;  la  douleur  ne  fe  fait  point  fentir-, 
le  pus  fe  forme  ,  &  il  s'échappe  déjà,  qu'à  peine 
hs  malades  fe  (ont  plaints  de  quelques  incommo- 
dités ;  l'ulcération  fuccède  bkn  tôt,  &  elle  con- 
tinue d'être  fans  intuméfaction  -,  fa  furf^ce  efl  faîe,  j 
blanchâtre  ,  &  fes  bords  acquièrent  une  dureté 
qui  s'étend  peu  au-delà-,  ils  font  déchiquetés  & 
irtéguliers.   Les  dartres  &  puftules  vénériennes 
font  plus  long-tems  à  fe  former.  Les  premières 
commencent  par  une  tache  plus  ou  moins  rou- 
geâtre ,  fouvent  bigarrée  ,  qui  d'abord  n'occupe 
que  i'épiderme ,  &  qui  ,  enUiite ,  pénèïre  plus 
profondément  dans  le  corps  de  la  pe.su  ,  &  la  fait 
tomber  par  écailles  affez  épaiffes  :  les  pufiuies 
paroiffent  d'abord  comme  un  petit  bouton  dont 
la  bafe  efl  beaucoup  plus  rorge  que  le  Commet , 
qui  efi ,  en  quelque  forte ,  tranfparent.  Dès  que 
celui-ci  s'eft  rompu,  l'humeur  vifqueufe  qui  en 
fort  s'épaiffit  &  forme  croûtes  la  bafe  s'étend  , 
s'épaiftîr ,  &  il  continue  à  s'en  détacher  des  écailles 
de  couleur  cuivrée ,  jufqu'à  ce  que  le  fond  ulcéré 
foit  entièrement  à  découvert.  Il  n'eft  point  rare 
qu'à  cette  époque  ,  les  ongles  tombent,  ainfi  que 
les  cheveux  :  ce  phénomène  a  particulièrement 
lieu  chez  les  fujets  d'une  frêle  conftitution  ,  &  qui 
n'ont  rien  fait  pour  arrêter  le  cours  de  la  maladie. 

A  ce  premier  ordre  de  fvmptômes ,  en  fuccède 
un  antre  qui  fiége  particulièrement  fur  le  périofle 
&  les  membranes  qui  entourent  les  articulations. 
M.  Hunter  les  regarde  comme  indiquant  le  fécond 
degré  de  la  vérole  •,  il  fuccède  à  la  difparhion  des 
premiers  fymptômes,  qui  a  quelquefois  lieu  fpon- 
tanément ,  fans  que  les  malades  aient  rien  fait 
pour  en  énerver  la  caufe.  Quand  le  fiége  du  mal 
efl  à  la  tête,  dans  le  canal  auditif,  il  s'en  fuit 
fouvent  une  furdité  complette  ,  &  ,  d'autres  fois , 
une  fupputation  accompagnée  de  douleurs  vio- 
lentes dans  l'oreille  du  même  côté,  &  même  par 
toute  la  tête.  Mais,  quand  le  mal  occupe  les  extré- 
mités ,  les  apparences  qui  ont  litu  paroiffent  avoir 
une  identité  avec  celles  qui  font  fomentée?  par  un 
principefcrophuleux.  D'autres  fois  ,j  elles  femblent 
plus  tenir  de  la  nature  du  ihumatifme  chronique, 
avec  néanmoins  cette  différence  ,  obferve  M.  Hun- 
ier, que,  dan?  cette  maladie,  les  jointures  font 
moins  fujettes  à  être  affectées  que  dans  le  rhuma- 
f  tifme.   Lorfque  le  mal  occuppe  le  périofte ,  la 
tumeur  à  laquelle  il  donne  lieu, offre  l'apparence 
d'un  vrai  gonflement  de  l'os^  elle  efl  dure  &  infi- 
ji  niment  unie  avec  lui ,  comme  le  feroit  la  matière 
d'une  exoftofe.  Quand  la  matière  travaille,  le  pus 
j  qui  en  réfulte,  efi  moins  un  vrai  pus  qu'une  ma- 
tière épaiffe,  vifqueufe,  entremêlée  de  quelques 
portions  fuppurées  qui  viennent  des  parties  envi- 
ronnantes quiavoient  contracté  inflammation.  En 
pareil  cas,  les  tégumens  deviennent  peu-à-peu 
parties  de  la  tumeur  -,  ils  fe  collent  &  deviennent 
moins  mobiles  fur  elles  j  ils  s'enflamment  même 
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quelquefois  -,  mais  ce  n'efi  jamais  que  fecondaire- 
ment.  Lorfque  les  chofes  fe  pafi\nr  ainfi,  la  dou- 
leur furvient ,  &  même  elle  efl  quelquefois  portée 
à  un  très -haut  point.  Les  douleurs  ,  obferve 
M.  Hunter  ,  font  ordinairement  périodiques  , 
c'efl-à -dire  qu'elles  ont  leurs exacerbatiom,  étant 
communément  plus  violentes  pendant  la  nuit,  ce 
qui  efl  commun  à  d'autres  douleurs  ;  particulière- 
ment celles  de  l'efpèce  rhumatifmale ,  avec  les- 
quelles les  vénéiienne;  ont  beaucoup  de  rapport. 
Les  douleurs  qui ,  par  elles-mêmes  ,  font  déci- 
dément vénériennes,  ne  font  cependant  point  un 
îigm  pathognomonique  de  la  maladie  ,  par  la  rai- 
fon  qu'elles  peuvent  également  a\oir  lieu  dans  les 
affections  d'un  tout  autre  genre. 

Enfin,  un  dernier  ordre  à  t  fymptômes ,  efl  celui 
qui  indique  une  affi.ction  profonde  dans  la  fnbf- 
t2nce  même  des  os  *,  telle;  font  les  douleurs  qu'on 
appelle  les  oftéocopes ,  &  qui  font  le  prélude 
d'une  exoflofe  ,  d'une  carie  ,  ou  d'une  telle  alté- 
ration de  l'os,  qu'ils  fe  caftent  fouvent  aufti  faci- 
lement que  le  verre  ,  ou  qu'ils  fe  convertitfent  en 
une  fubflance  qui  a  toute  l'apparence  de  la  chair. 
Comme  ces  fymptômes  ont  fouvent  lieu  dans  des 
cïrconftances  où  l'on  ne  peut  nullement  fufpefter 
la  Vérole  ,  ils  deviennent,  par  cela  même,  autant 
de  figne?  équivoques  de  l'infection  ,  ainli  qu'on  a 
occafion  de  l'oblerver  dans  la  pratique  journalière, 
notamment  chez  ceux  qui ,  étant  intérefl'és  à  ca- 
cher leur  état  ,.font  tout  ce  qu'ils  peuvent  pour 
faire  prendre  le  change  à  cet  égard. 

Mais  tels  difiincts  que  paroiffent  fouvent  les 
fymptômes  dont  nous  venons  de  faire  l'énun.éra- 
tion,  il  leur  arrive  fréquemment  de  fe  confondre, 
&  de  paroître  en  même-tems  chez  un  grand 
nombre  de  fujets ,  fuivant  que  les  parties  font 
plus  ou  moins  portées  à  fnbir  les  effets  du  délé- 
tère mis  en  circulation.  Ainfi,  l'on  voit,  pendant 
que  la  maladie  fe  manifefte  dans  fon  premier  pé- 
riode ,  par  des  puftules  -,  des  condylomes ,  des 
poireaux  ou  des  choux -fleurs  ,  des  tophus  ,  des* 
périoftofe?,  &  même  de  vraies  exoflofes  fe  former, 
&  parcourir  trè^-promptemenr  kurs  tenii ,  ce  qui 
n'arrive  cependant  que  dans  des  circonflances  fort 
rares ,  &  qu'on  ponrroit  rapporter  à  une  fpéci- 
ficit é  particulière  d'organes,  plutôt  qu'à  un  ca- 
ractère différent  du  virus ,  amfi  que  quelques-uns 
l'ont  cru. 

11  efl  rare  que  les  fymptômes  que  nous  venons 
d'énoncer  ,  parcourent  leurs  tems  fans  intérefTer 
quelques-uns  des  vifeères  renfermés  dans  les  prin- 
cipales cavités.  Les  mêmes  canfes  qui  ont  donné 
naiftance  aux  foyers  qui  paroiffent  à  l'extérieur  , 
peuvent  également  ltsfufcirer  intérieurement,  &  , 
par-là,  produire  des  effets  morbifiqties  dont  quel- 
quefois on  efl  bien  éloigné  de  connoitre  la  véri- 
table caufe,  quand  on  néglige  d'inn'fter  fur  les 
circonflances  qui  pourroient  donner  lieu  à  un  bon 
diagnollic.  Les  vifeères  du  bas-venrre  &  de  la 
poitrine  font  alors  ceux  qui  éprouvent  le  plus 
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fouvent  le?  ravages  dn  mal ,  les  derniers  fur-tour, 
qui  font  fi  fu jets  à  être  corrodés  par  les  acrimonies 
qui  parcourent  les  di  vertes  routes  de  la  circulation. 
Les  fymptômes  hectiques  annoncemalors  le  mai  -, 
l'appétit  devient  moindre;  il  furvient  des  friffons 
auxquels  fuccè  lent  des  accès  de  chaleur;  la  toux, 
en  fe  répétant  à  chaque  infiant,  devient  fatiguante; 
elle  eft  bien-tôt  accompagnée  d'un  fentiment  de 
chaleur  intérieure  ,  &  d'une  expectoration  de  ma- 
tière plus  ou  moins  jaune  &  épaifle.  D'autres  fois, 
le  foyer  s'établit  fur  le  foi;*,  &  la  ftafe,  fefaifant 
lentement,  donne  lieu  à  une  fchirrolité  plus  ou 
moins  étendue,  &  qui  gêne  toujours  affez  le  cours 
de  la  bile,  pour  occafionner  une  jaunifleque  les 
remèdes  ordinaires  ne  fauroient  vaincre  :  ou  bien 
attaquant,  fe  fixant  fur  le  teflicule,  il  amène  le 
gonflement  chronique  de  cet  organe  ,  qui  conf- 
îitue  ce  qu'on  appelle  le  farcocèle.  On  peut  voir 
clans  les  Auteurs ,  fur  tout  ceux  qui  ont  conftaté  la 
nature  de  ces  dégénérescences ,  par  l'ouverture  de; 
cadavres ,  combien  font  variés  les  défordres  qui 
dépendent  d'une  caufe  aufti  facile  à  combattre  , 
il  on  ne  l'eût  point  négligée  dans  les  commence- 
naens. 

Une  obfervation  que  la  pratique  a  donné  lieu 
de  faire  ,  &  qui  mérite  la  plus  grande  attention 
dans  ie  traitement, c'eft  que  les  fymptômes  marchent 
avec  d'autant  moins  de  rapidité,  que  les  délordres 
qui  accompagnent  l'affection  locale  ont  été  plu; 
grands.  C'eft  ce  qu'on  remarque  dans  la  vérole  qui 
tft  ta  fuite  d'un  bubon  qui  a  bien  fuppuré,  dans 
cgUe  <pi  fucçèle  à  une  gonorrhée  qui  a  été  vio- 
lente dao  fes  conunencemens,  &  qu'on  ne  s 'eft 
poiru  trop  prefié  d'arrêter,  dans  celle  qui  furvient 
aux  chancres  qu'on  a  traité  long-tems  localement. 
Auffi  eft-il  conftaté,  par  l'expérience  ,  qu  il  faur 
beaucoup  moins  de  tems  &  de  remèdes  pour  gué- 
rir ces  fortes  de  véroles,  que  pour  celles  qui  luc- 
cèdent  à  des  fyrnptôrm  s  légers,  &  qu'on  croit  , 
pnt  cette  raiion  ,  ne  mériter  aucune  conlidéradon. 
J'ai  vu  ainfides  bubons  accompagné?  d'une  fuppu- 
ration  trè;-abondante ,  offrir,  pat  la  fuite  du  trai- 
tement ,  un  large  ulcère  qui  fe  guérii'ioit  p?.r  un 
panfement  putemtni  local ,  pendant  que  d'autres, 
qui  fe  réfolvoient  par  de  limples  emplâtres  ,  de- 
mandoient  un  traitement  généra!  qui  pût  obvier 
aux  fuites  fâcheufes  de  laréforprion  :  ce  font  de  ces 
faits  que  la  pratique  journalière  fournit  dans  les 
hôpitaux  comme  dans  les  maifons  particulières. 

A  l'énumération  que  nous  vêtions  de  faire  des  i 
fymptômes  de  la  Vérole,  au  caractère  que  chacun 
d'eux  offre  ,  &  à  leur  opiniâtreté  à  céder  aux  re 
mèdes  ordinaires  qu'on  leur  oppofe,  on  pourra 
tirer  un  diagnoiiic  allez  certain  &  affez appuyé  fur 
les  faits  ,  pour  établir  la  nature  de  la  maladie  qu'ils 
condiment,  quand,  d'ailleurs ,  les  malades  ont 
affez  de  franchife  pour  répondre  ingénument  aux 
qutfiions  qu'on  leur  fait.  Mais  il  n'en  eft  pas  ainii 
dans  le  cas  de  complication  où  plusieurs  genres 
d'jvifeclion  ayant  lieu  ,  les  fymptôrnes  txiftans.  pa- 
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i  roiffent  indiquer  auffi  bien  l'un  que  l'autre ,  & 
plus  encore  ,  quand  l'infection  vénérienne  paroît 
moins  évidemment  que  les  autres  :  c'eft  ce  qui  a  - 
particulièrement  lieu  dans  le  cas  de  feorbut  porté 
au  fécond  ou  au  troisième  degré,  &  compliqué  | 
récemment  de  maladie  vénérienne.  Ces  cas  offrent  ! 
nombre  de  difficultés,  fur-tout  quand  les  malades 
veulent  cacher  leur  fecret  :  la  Vérole  ne  préfentanr 
fouvent  aucun  ligne  qui  lui  foit  propre  ,  on  eft 
réduit  à  l'empyrîfme  ;  c'eft  ici  où  i'axiôme  de 
Thérapeutique  à  juvantibus  fumitarir.dic.itio,  a 
heu.  Les  cas  de  complication  de  la  Vérole  avec 
le  feorbut  font  beaucoup  plus  fréquens  qu'on  ne 
penfe  ,  dans  les  hôpitaux  fur  tout  où  l'on  entafïe 
les  malades  au  détriment  de  leur  refte  de  fanré. 
L'expérience  ,  dit  M.  Bru  à  ce  fujet ,  apprend 
que  ce;  deux  maladies  ne  fe  croifent  à  l'avantage 
des  fujets ,  que  lorfque  la  Vérole  prédomine  fur 
le  feorbut.  ils  font  aiors  plus  difpos ,  ont  un  teinc 
plus  fais,  le  ventre  plus  libre,  les  urines  plus 
cuites;  il  femble  que,  dans  la  majorité  de  ces  cas ,  I 
les  fymptômes  véroliques  font  des  égcûts  par  lef- 
queis  le  vice  feorbutique  s'écoule.  Il  n'en  eft  pas 
de  même  quand  le  feorbut  prend  ie  defTus  ;  les  ' 
ulcérations  tiennent  de  ce  dernier  caractère  ,  & 
deviennent  toujours  gangreneufes,  fur-tour  quand 
la  fièvre  vient  à  fe  mettre  de  la  partie  -,  car  alors  ,  j 
dit  notre  Auteur,  la  fièvre  y  porte  le  vicefeorbu-.  u 
tique  avec  profulion  ,  ce  qui  détruit  la  conftitu-» 
non  vénérienne  locale,  &  change  l'ulcère  véné-  ! 
rie.n  en  ulcère  feorbutique.  Les  accidens  qui  s'en- 
fuivent  de  la  préfence  du  feorbut  chronique  ,  font  L 
moins  rares  -,  les  bubons ,  en  pareil  ca; ,  font  lents 
à  fe  réfoudre  ou  à  fuppurer  ,  &  quand  ils  font 
ouverts ,  les  bords  en  deviennent  durs  &  calleux  , 
ce  qui  nuit  à  la  prompte  cicatrifation. 

Quant  au  pronoftic  ou  événement  qu'on  peut 
prévoir  de  la  maladie,  il  fera  d'autant  plus  fâcheux 
que  l'infection  datera  de  plus  loin,  &  qu'elle 
occupera  un  plus  ou  moins  grand  nombre  de  parties 
plus  ou  moins  effentielles  à  la  vie;  qu'elle  fera 
compliquée  ou  non  de  perte  de  fubftance ,  ou 
joinre  à  d'autres  affections  qui  en  mafquent  le  ca- 
ractère ,  &  qui,  conféquemment ,  font  fouvent 
prendre  le  change  ,  lorfqu'il  s'agit  de  la  bien 
connoître.  La  Vérole  ,  autrefois ,  étoit  une  ma- 
ladie fort  grave,  parce  que,  dans  l'ignorance  où 
l'on  étoit  lur  fa  nature  ,  on  l'abandonnoit  à  elle- 
même,  dans  un  tems  où  l'on  pouvoit  lui  oppofer 
les  plus  grands  fecours,  &  que,  quand  fes  fymp- 
tôrnes étoient  des  plus  évidt-ns ,  on  les  prenoit 
fouvent  pour  d'autres,  &  qu'on  les  irnitoit  comme 
tels  ,  c'eft  à-dire  d'une  manière  entièrement  oppo- 
fé*  à  celle  qui  leur  convenoir.  Il  faut  lire  l'hiftoire, 
pour  être  affuré  de  la  vérité  de  tout  ce  que  nous 
avançons  ,  ou  pratiquer  dans  des  climats  fort 
éloignés ,  où  l'Art ,  encore  dans  l'enfance  ,  eft 
laifïé  à  des  ignorans  qui  font  loin  de  faire  toutes 
les  dillinctions  que  nous  venons  d'établir.  En 
général,  la  Vérole,  dont  les  fymptômes  occupent 
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Un  fyffême  de  parties  fournie  aux  influence?  actives 
de  la  vie  ,  eft  rouj mrs  beaucoup  pins  facilement 
curable  que-C-ile  quifiige  clans  des  régions  qu'on 
pourroit  regardercomme  inorganique-.  Ainfi  ,  l'on 
peut  plus  efpér  r  ,  lorfque  la  maladie  a  pour  cor- 
tège des  ulcér  irions,  des  pupilles  >  des  poireaux, 
d:s  choux-fleurs,  que  qu :nd  elle  eft  accompa- 
gnée de  périoffofe; ,  d'exodofe  ou  de  c*rie.  Nous 
lai/Tons  toutes  autres  considérations  relatives  à  ce 
point ,  pour  palier  à  ce  qui  regarde  le  traitem  nt 
de  la  maladie,  d'autant  plus  que  c'efi  la  partie  la 
plus  efTenîielle  de  tout  ce  que  nous  pourrions  dire 
.dans  cet  article. 

Curatlon. 

Les  premiers  Praticien^  qui  eurent  à  traiter  la 
Vérole  ,  perfindés  que  la  maladie  provenoit  d'un 
levain  qui  infecloit  la  malle  des  humeurs,  &  pen- 
fant  qu'ils  pourroient  l'en  fouffraire  par  des  re- 
mèdes évacuans ,  eurent  d'abord  recours  aux  pur- 
gatifs,  &  généralement  à  tou*  les  remèdes  qu'on 
reconnoît  pouvoir  purifier  le  fang.  C"tte  méthode 
réufîîi  à  quel  iues-uns,  mais  momentanément,  or 
le  foyer  ,  déplacé  par  elle  ,  ne  fiifoit  que  changer 
de  lieu  ,  &  ,  fe  portant  au-dedans ,  il  opéroir  un 
plus  grand  mal ,  &  d'une  manière  d'aïuant  plus 
f  .méfie,  qu'étant  plus  caché  ,  les  malades  vivoient 
dan3  la  plus  grande  fécurité  fur  leur  état ,  jufqu'a 
ce  que  des  fymptômes  plus  graves  dénonffem  une 
maladie  plus  inquiétante,  qu'on  rapportoit  alors  à 
une  toute  autre  caufe.  Ceux  fur  qui  elle  étoit  p'us 
lente  à  manifefler  fon  efficacité ,  tourmentés  con- 
tinuellement par  les  remèdes,  fe  défféchoient  & 
dépénffoient  à  vue  d'œil  ,  comme  ceux  qni  font 
tourmentés  d'une  diarrhée  ou  d'un  flux  dyffen- 
térique. 

Ce  fut  alors  que  Bérenger  de  Carpi,  voyant  que 
■le mercure guériffoit  les  gales  &  lesfuroncles, tenta 
ce  même  remède  pour  la  Vérole  qui  fe  manifef- 
toit  fous  ctttc  forme.  Il  y  fut  d'autant  plus  porté, 
qu  il  favoit  que  les  Bergers  &  les  Payians  de  la 
C^iabre  employoient  avec  fuccès  ce  minéral ,  pour 
guérir  les  maladies  cu:années  de  leurs  troupeaux; 
les  tentatives  eurent  tous  les  fuccès  qu'il  s'étoit 
promis,  quoique,  dins  bien  des  cas,  cette  nou- 
velle méthode  lui  fut  inefficace.  Thierri  de  Heri, 
Chirurgien  de=  Aimée,  Françoires,  ayant  fuivi  les 
troupes  en  Italie,  apporta  ici  ce  nouveau  remède, 
&  rendit  publique  la  manière  de  ''en  fervir.  Mais 
le  mercure,  lai  Si  alors  à  des  mains  qui  l'em- 
ployoient  dans  tous  les  cas ,  &  d'une  manière 
purement  empyriqne  ,  fit  bien  tôt  lui-même  des 
ravages  qui  égalèrent  ceux  du  mil  ,  s'ils  n'ét  oient 
pas  pires.  Auifi  le  remède  tombrt  i!  dans  un  tel 
diferédit  que  perfonne  ne  vouîoit  en  tenter  les 
effets.  Mais  comme  l'opinion  é;oit  que  la  maladie 
avoit  été  apportée  de  l'Amérique  en  Europe  ,  par 
les  Efpa_;nols ,  on  crut  aufii  que  la  même  contrée 
devoit  fournir  le  remède. 

Enfin  ,  en  1508  ,  ceff-à-dire  quinze  ans }  à-psu- 
ÇMrurgie,  Tome  11 ,  IL*  Partie, 
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près,  après  l'apparition  de  la  Vérole  dans  nos 
climats,  hsE'ptgnols  vantèrent  le  gay?.c  comme 
un  fpécifique  nouvellement  venu  de  leurs  nouvelles 
Colonies  ,  &  ailurèrent  qu'il  avoit  la  plus  grande 
efficacité  pjrmi  les  Naturels  chez  qui  la  maladie 
étoit  fi  fiéquente.  Un  prêtre  Espagnol  publia  un 
livre,  à  Vemfe  ,  où  il  vania  beaucoup  les  grandes 
vertus  du  remède.  Son  efficacité  étoit  telle  alors, 
qu'au  rapport  de  Nicolas  -  Paul  ,  Médecin  de 
Charles  -  Quint ,  trois  mille  malades  défefpérés 
furent  guéris  prefqu'à-la-fois.  Hutt^n  ,  Chevalier 
Allemand  ,  le  loua  également  dans  un  Ouvrage  où 
il  déclare  qu'ayant  été  attaqué  lui-même ,  depuis 
neuf  ans ,  d'une  Vérole  tertible,  avec  de*  dou- 
leurs cruelles,  des  ulcères,  des  exoftofes ,  des 
caries,  &  un  marasme  complet,  il  avoir  inutile- 
ment etîayé ,  jufqu'a  onze  fois  ,  les  frictions  mer- 
çuriejjeV,  jufqu'a  ce  qu'il  prit  le  gayac,  qui  le 
guérit  dans  l'efpaced'un  mois.  La  méthode,  alors, 
étoit  de  le  donner  en  décoction  ,  à  une  très-ha#te 
do.'e  ,  ce  qui  rendoit  le  remède  inlîniment  dégoû- 
tant a  prendre  ;  on  enfeveiifioir.  les  rrnlades  fous 
leurs  couvertures  ,  de  manière  3  faciliter  la  fueur 
qu'on  vouloir  procurer,  &  on  les  ré  luifoit  à  une 
diète  févère,  pour  mieux  faciliter  la  dépuration 
qu'on  avoit  en  vue.  Le  gayac  n'a  pas  toujours 
fotitenu  la  haute  réputation  qu'il  avoit  acquife  : 
auffi,  en  lifant  ce  qui  a  rapport  à  l'hiffoire  de  la 
Vérole,  voit-on  qu'en  1555  ,  la  racine  de  fquine, 
venue  de  Chine  ,  l'avoit  déjà,  en  quelque  forte, 
remplacé-,  mais  elle  eut  bien -tôt  le  même  fort  que 
le  gayac',  quoique  vantée  par  Cardan  ,  Patdmiery 
Braflavolle  &  Fa  lope.  LesEfpagnols  ,  aufîi  inté- 
reffés  que  les  autres  à  la  découverte  d'un  fpéci- 
fique ,  apportèrent  encore,   en  1^62,  ,  la  ia'fe- 
pareille,  qui  croît  dans  les  Indes  occidentales; 
mais  le  fuccès  fut  encore  le  même  qu<».  celui  du 
gayac  &  de  la  fquine  ,   &  même  du  fafl"a.fras  , 
qui  nous  vint  enfuite  de  l'Amérique  Septentrio- 
nale. 

La  mé;hode  fudoriSque  à  s'en  tenir  à  ce  que 
noub  venons  d'en  dire  ,  guroit  dû  néCeffairemenc 
tomber  de  manière  à  ne  plus  j  imais  rep.ircitre  , 
fi  le,  fubflances  qu'on  employoit  en  la  fuivant, 
eufient  été  abfolument  privées  de  toute  effica  ité  ; 
mais  l'obfervation  &  l'expérience  prouvent  le  con- 
traire. On  a  donc  fait  de  nouveaux  effais  en  com- 
binant plutiem  s  de  ces  fub!hnee>  ,  §t  mè  ne  d'autres 
enfem.bïe  ,  pour  en  faire  des,boiiï;;n-  qu'on  donaa 
dam  dea  cas  où  le  meicure  n  avoit  été  d'aucune 
ehïcjcité-,  &  on  eut  fou  enr  lieu  de  s'en  louer. 
Entr'antres  formules  de  ce  genre,  on  vanra  beau- 
coup la  ptifanne  deLi-bonne,  qui  efi  compofée 
de  la  minière  fuivante  :  Racine  deSjlfepareille, 
S  intaux  blanc  &  rougé  ,  de  chaque  trois  onces  ; 
Réglilfe  &  Mézereum,  de  chaque  demi- once  j  bois 
de  Rhodes ,  Gayac  ,  S.affns ,  de  chaque  une  once  ; 
Antimoine  enid  ,  cinq  onces-,  ve;iez  dix  livres 
d'eau  bouillante -,  f.ure>  infufer  ,  pend -nt  vingt- 
quatre  heure-s,  &  bouillir  enfuite  ,  jul'inu  téj^- 
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lion  de  cinq  livres-,  paffez  &  exprimez.  La  dofe 
tft  depuis  trois  chopines  jufquà  deux  pintes  par 
jour.  Cependant,  fi  l'on  en  croit  les  expériences 
faites  en  Angleterre ,  cette  recette ,  fi  prônée  qu'elle 
ait  été  ,  a  été  bien  loin  de  répondre  au  plus  gr*nd 
nombre  d'ëffais.  Depuis  peu,  M.  Humer  a  voulu 
tenter  psr  lui-même  l'efficacité  du  gayac,  &, 
p;rfuadé  que  ce  bois  n'agiffoit  que  par  fon  prin- 
t  jpe  réfineuï ,  fts  effais  fe  font  bornés  à  la  gomme. 
Un  homme,  dit-il ,  prefque  tout  couvert  d'ulcères 
vénériens ,  fut  reçu  à  l'hôpital  Saint  -  Georges  -,  un 
grand  nombre  de  ces  ulcères  étoient  fongueux, 
quelquer-uns  avcknt  la  largeur  environ  d"un 
demi  penny  ,•  il  y  en  avoit  également  aux  environs 
de  l'anus,  entre  les  feffes,  le  long  du  périné , 
entre  le  ferotum  &  lacnilTe',  les  ulcères  qui  étoient 
fur  le  rtfle  de  la  peau  ,  avoient  une  apparence 
ordkifcire.  J'ordonnai  d'appliquer  un  catapta'me 
de  gomme  de  gayac  fur  les  ulcères  de  l'aiffeUe 
droite,  &  j'en  fis  auffi  appliquer  un  autie,  frit 
avec  une  foi  te  décoction  de  falfepareille  &  de 
gruau  d'avoine  ,  mêlés  enfemble  ,  fur  ceux  de 
l'aiffctle  gauche.  On  chargea  tous  les  jours  ces 
cataplafmes  ,  pendant  deux  ftmaines.  Les  ukère? 
fongueux  de  1  aiffelle  droite  étoknt  alors  entière- 
ment  guéris ,  &  la  cicatrice  étoit  bonne ,  quoique 
la  peau  n'eut  pas  tout-à-fait  fa  couleur  naturelle. 
Les  ulcères  de  Y  aiffelle  gauche,  où  l'on  avoit 
appliqué  le  cataplafme  de  falfeparcille ,  étoient 
empités  de  ce  qu'ils  étoient  d'abord.  11  en  étoit 
de  rrême  des  autres  ulcères ,  à  I'exct-piiou  de  ceux 
de  l'aifielle  droite.  J  ordonnai ,  pour  lors ,  d'appli- 
quer le  cataplafme  de  gayac  fur  eux,  &  ,  quinze 
jours  après,  ils  furent  guéris.  Je  fus  alors  con- 
vaincu que  la  gomme  de  gayac  avoit  guéri  ces 
fiymptômes.  Je  voulus  enfuite  favoir  quel  effet 
produiront  ce  même  remède  fur  les  autres  ulcères, 
c'eft-à-dire  fur  ceux  des  environs  de  l'anus,  du 
ferotum  &  de  la  peau  en  général  ,  en  le  donnant 
intérieurement.  Le  malade  cr  mmença  à  en  pf  endre 
un  demi-gros  trois  fois  par  jour,  ce  qui  le  pur- 
geoit  j  mais  j'arrêtai  cet  effet  ,  en  y  mêlant  de 
I  opium.  Tous   les  fymptômes  difparurent  dans 
environ  quatre  femainc;  ;  mais ,  malgré  cette  gué- 
rifon  apparente,  le  malade  refta  encore  quelque 
tems  à  l'hôpital.  Mais ,  environ  quinze  jours  après 
les  fymptômes  reparurent ,  &  le  malade  fiit ,  en 
très- peu  de  teins ,  aufft  mal  qu'il  étoit  précédem- 
ment. Je  lui  fis  reprendre  l'ufage  de  la  gon  m,  de 
gayac  intérieurement,  mais  elle  fut  fans  venu  , 
ou  plutôt  la  conflitution  n'en  fut  plus  affrétée.  Il 
fubit  alors  un  traitement  mercuriel  &  guérir.  Que 
conclure  de  ceci  ?  que  le  gayac  l'emporte  fur  les 
autres  fudorifiques-,  qu'il  peut ,  dans  quelques  cas, 
par  lui-  même,  guérir  la  maladie  ,  &  que ,  dans  le 
plus  grand  nombre  de  cas  ,  on  peut  l'employer 
comme  remède  acceffoire  ,  fur-tout  dans  les  Vé- 
roles anciennes,  où  le  mercure  a  échoué  ;  mais  il 
faut  alors  l'employer  a  très-forte  dofe ,  pour  le 
m. tire  en  é:at  de  déployer  fon  efficacité. 
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Cependant  ,  l'inefficacité  des  fubflanceî  dont 
nous  venons  de  pa:  1er ,  bien  reconnue  dans  un 
très-grand  nombre  de  cas  ,  les  préjugés  qu'on 
avoit  fur  la  qualité  froide  du  mercure,  réduits  à 
leur  jufte  valeur,  les  fuccès  qu'avoir,  teujo.irs  ce 
minéral,  entre  les  mains  des  Praticiens  prudens , 
ramenèrent-  peu-à  peu  le  plin  grand  nombre  vers 
lui.  On  crut  que  les  effets  qu'il  produifoit ,  appli- 
qués su-dehors ,  feraient  plus  fréquemment  heu- 
reux, (i  on  le  dépoidlloir  de  fon  principe  véné- 
neux par  des  opérations  chimiques,  &  c'en"  ce  à 
quoi  rn  s'appliqua  le  fiècle  dernier,  &  dans  celui- 
ci.  Voye[  ,  à  ce  fujet  ,  les  pi  ogres  de  /Art ,  à 
l'article  Mercure  On  étabiit  dès-lors  deux  fortes 
de  traitements  qu'on  didintiiaen  inié  ieur  exté- 
rieur. Dans  l'un  ,  on  preferi*  le  mercure  de  ma- 
nière qu'étant  avalé,  il  pénètre  les  veies  de  fa 
circulation  par  les  orifices  des  abfoifeans  ,  qui 
s'ouvrent  dans  le  fyflême  des  premières  voies. 
Dans  l'autre ,  on  l'applique  ftir  la  furface  de  la 
peau  ,  dans  un  tel  état  de  divinon  c,u'i!  puifîé 
facilement  êtreréforbé  par  les  pores  inhalans  qui 
communiquent  avec  le  fyf.êmc  des  abforbans.  0:s 
deux  riivifions  renferment  toutes  les  méthodes 
mercurielles  qu'on  a  inventées  jufqu'ici ,  &  qui  ont 
eu  quelque  luccès  ,  ainfi  qu'on  peut  s'en  con- 
vaincre, en  lifant  l'article  Me&cure  ,  où  I  on 
trouve  beaucoup  de  détails  fur  lefquels  nous  ne 
pouvons  entrer  ici,  fans  tomber  dans  des  répé- 
tition.'. Nous  conclurons  de  tout  ce  qui  y  eft  dix, 
que  ce  minéral  peut  agir ,  félon  les  circonfhnces  y 
comme  évacuart,  comme  liquéfiant,  ou  comme 
fpécifique ,  c'eft-à-dire  comme  poffédant  une  qua- 
lité ami-dotale  dont  on  ne  peut  fe  rendre  compte 
que  par  les  lois  de  la  Chimie. 

Le  D.  Wodward,  en  Angleterre,  étoit  un  des  pins 
grands  parri'ans  de  la  première  de  ces  doctrines.  IL 
troyoit  que  tout  ce  qu'on  a  dit  fur  le  changement 
du  principe  virulent  par  les  aliérans  ,  étoit  une 
pure  chimère.  Il  foutenoit  que,  dans  La  Vérole.,, 
comme  dans  tout  autre  genre  d'infection,  il  ne 
s'opéroit  aucune  altération  avanragtufe  dans  le 
corps  humain ,  fans  l'évacuation  de  ce  qui  lui  étoit 
nuisible  ,  &  qu'il  ne  furvenoit  alors  d'amélioration 
dans  l'organifme,  qu'autant  que  de  nouveaux  fucs 
balfamiques  remplaçoient  ceux  qui  étoient  atteints 
d  infection  :  l'efprit  imbu  de  cette  opinion,  il  ne 
regardeir  le  mercure  comme  fpécifique  dans  ta 
maladie  vénérienne  ,  qu'autant  qu'il  procuroir  dss 
fécrétions  abondantes.  Le  D.  Fordyce  parcif 
être  du  même  avis-,  car  il  dit  :  et  Quelque  prêta- 
ration  que  l'on  emploie,  on  doit  la  donner  de 
manière  &  à  telle  dofe  qu'elle  produife  une  dun  té„ 
une  plénitude  &  une  fréquence  modérée  tu  poulj, 
avec  des  évacuations  feniïbles  -,  car,  de  certe  ma- 
nière ,  le  mercure  guérit  plutôt  &  avec  pkis  de 
cenitude.  Le  f.  Flenck  croit  égakmersj  que 
le  virus,  une  fois  combiné  au  Mercure,  doit  né— 
ceffaireinert  &  plus  aifémeni  erre  évacué  par  la 
felles,  lesfueurs  &  les  urines,  quoiqu'il regaidô 
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la  falîva'îon  comme  dangereufe  :  Kejftr,  dans  la 
p-efcr!ption  de  fes  pillule« ,  avoit  particulièrement 
en  vue  la  lib.rté  dn  ver.ire  j  &  même  il  la  por- 
roir  à  un  tel  point  ,  en  redoublant  la  dofe  de 
fon  remèJe,  que  la  diarrhée  paiïbit  fouvent  à  la 
-«ty  (Tente  rie,  inconvénient  ordinaire  de  cette  mé- 
thode ,  &  dont  nous  avons  eu  eccafion  de  voir 
beaucoup  de  viclim:s  aux  Invalides  ,  où  elle 
étoit  la  feule  admife  en  1771.  Plufieuts  Pra- 
rîcïens  ,  en  France ,  ont  également  été  per- 
fuadés  de  la  nécefîité  des  évacua'ions  dan;  le  trai- 
tement merruriel  ;  &  ,  à  leur  tête,  étoient  le 
D.  Aflrnc  &  J.  L.  Petit.  Cette  opinion  ,  quel- 
que p'aufible  qu'elle  foie  dans  quelques  cas 
où  l'on  ne  peut  fe  refufer  de  reconnoîrre  une  éva- 
cuation évidente,  eft  combattue  par  d'autre?  où 
l'on  ne  découvre  pas  la  moindre  excrétion,  ou  /ti- 
que la  gnérifon  s 'enfui,  e-,  &  par  plufieius  autres 
laits  fur  lefquels  nous  ne  pouvons  infifter  ici,  fans 
entrer  dans  de  trop  grands  détails. 

La  fécondé  doctrine  fur  l'opération  du  mer- 
cure ,  celle  où  on  le  croit  agir  en  liquéfiant  ou 
difTolvzm  les  humeurs,  ell  ceileoù  on  lefuppofe 
pinéirer  en  fubftance  dans  les  voies  de  la  cin  u- 
laîion,  mais  fous  une  forme  ex  rêmement  divifée. 
On  a  penfé  que  fon  action  pou  voit  alors  fe  rap- 
porter à  la  malle  de  chacune  de  (es  molécules , 
qui  refioienf  apparentes  ,  quelque  foit  la  formule 
dont  on  fe  fervît.  On  fut  d'autant  plus  porté  à 
c.tte  opinion  ,  qu'on  découvroit  dans  l'onguent 
'mercuriel  vu  à  la  loupe,  me  infinité  de  globules 
avec  leur  apparencc  métallique,  &  très -propre  , 
dans  cet  état  de  divin'on  ,  à  agir  jufques  dans  les 
détours  les  plus  cachés  de  l'organifme  ,  &  que 
lesFaftesde  l'Art renfermoient  desobfer\ation?  où 
il  étoit  dit  qu'on  avoir  trouvé  dans  lecrâne,  même 
dans  !  intérieur  des  os  de  ceux  qui  étoient  péris 
.dans  les  remèdes ,  du  mereure  en  m  ifte  &  en  afTez 
grande  quantité.  On  partit  de-là  pour  accorder  à 
ce  minéral  une  force  centrifuge  d'autant  plus 
g  ande  que  la  pmrïance  frufive  dn  cœur  étoit  plus 
énergique.  Mais  tout  ce  fyflême  s'écroula  ,  du  mo- 
ment que  leD.  Macquereiit  fait  voir  que  le  mercure, 
dans  l'onguent  mercuriel  ,  étoit  d'autant  mieux 
difpofé  à  opérer  fes  effets ,  qu'il  y  étoit  dans  l'état 
d'une  exacte  combinaifon,  &  qu'il  y  avoit  moins 
de  globules  apparentes.  Auffi  les  Pharmaciens, 
dans  la  confection  d.  l'onguent  mercuriel ,  ont-ils, 
depuis,  porté  le  fctupule  jufquà  ne  vouloir  au- 
cune apparence  de  globules,  quand  ils  le  répu- 
dient bien  fait. 

Enfin ,  la  dernière  doctrine  relative  à  l'action  du 
mercure  ,  ed  celle  où  l'on  rapporte  fa  fpécificiié 
à  l'attraction  chimique  entre  lui  &  le  principe 
virulent,  attraction  qui  ,  quand  elle  eft  exacte 
comme  celle  qui  a  lieu  entre  l'acide  fulphurique 
&  la  ponffe  dans  le  tartre  vitriolé,  rend  1  une  & 
l'antre  fubftance  inactive.  Les  preuves  de  cette 
opinion  font  l'analogie  qu'on  a  cru  devoir  ad- 
^■Cftie  entre'e  virus  véniriefl  &  les  autres  agens 
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chi  niques  qui,  quoiqu'actifs ,  perdent  toure  leur 
force  par  une  pareille  combinaison ,  &  le  fuccês 
des  topiques  nvrcuriels  pour  guérir  les  ulcères 
vénériens ,  fuccès  qui  indique  une  action  immé- 
diate fur  la  partie.  Cet  e  opinion  femble  être  ad- 
milTîble  dans  beaucoup  de  cas  où  aucune  évacua- 
tion ne  fuccède  à  l'opération  du  mercure,  &  où  la 
guérifon  fe  fait  d'une  manière  cachée,  comme 
dans  le  traitement  intérieur  ou  dans  la  méthode 
mercut  ielle  par  extinction.  Mais  le  mercure,  alors , 
paroît  agir  non-feulement  par  attraction ,  mais  en- 
core en  fufeitant  le?  actions  de  la  vie  par  une  fa- 
culté qui  lui  eft  particulière.  En  effet,  il  eft  d'ob- 
fervation  que  les  ulcères  vénériens  prennent  , 
clans  le  traitement ,  une  apparence  de  vie  qu'ils 
n'avoient  point  aupaw  art  ;  le  pouls  devient  plus 
animé  ,  &  les  forces  plus  grande;  ,  circonftances 
qui  indiquent  que  le  mercure  agit  par  une  faculté 
stimulante  quelconque.  Ceci  avoir  déjà  été  re- 
marqué par  le  D.  Fordyce,  qui  dit  que  les 
battemens  du  pouls  dans  le  traitement  mercurkl , 
vont  rarement  au-deffous  de  qua-re-vingt-dix 
pulfations.  Auftî  recommande-r-il  de  donr.tr  le 
mercure  de  manière  qu'il  p^oduife  une  dureté  , 
une  plénitude  &  ure  fréquence  dans  le  pouls, 
marque  d'une  diathèfe  inflammatoire  commencée. 

Avant  de  pafier  à  de  plus  grands  détails  fur  Va- 
fage  qu'on  fait  des  préparations  mercurielles  pour 
remplir  les  indications  qu'offrent  les  différentes' 
affections  vénériennes  ,  nous  croyons  bien  faira 
d'en  préfenrer  l'er.femble  félon  l'ordre  qu'a  fuivi 
le  D.  Schwediaver  ,  dans  fes  Obfervations- 
Fraùqucs  fur  les  Maladies  Vénériennes.  Ce  Pra- 
ticien y  a  rangé  les  acides  fuivant  la  table  des 
attractions  électives  de  Bergman. 

Tableau  de  toutes  les  différentes  Prépa- 
rations  &  Compositions  mercu- 
rielles connues  jufqu'à  ce  jour.  (  1  ) 

I.  Préparation  dans  laquelle  le  Mercure 

eft  fimplement  purifié. 

*  Hydragyrum  purifie atum. 

Mercurius  crudus  putificatus  oflicinarum. 
Argentum  vivum  purificamm.  Fharm.  Lon. 
Anglis  ,  Quinckfilver  ,  crude  purified  mer- 
cury,  Germants,  Reines queckfilber ;  Gal:'is} 
Mercure  pur. 

II.  Préparations  d;ns  lesquelles  le  Mer- 

cure eft  fimplement  divifé. 

I.  Par  les  gommes  ou  mucilages,'  tels 
que  la  gomme  arabique,  la  gomme 
adragant ,  &c. 

*  hydragyrum  gummofutn. 

(  1  )  Les  plus  ulîtees  font- marquées  d'une  *. 
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Mercurius  gummofus  de  Plenck ,  qui  en  eft 
l'inventeur. 

C  O  M  P  O  S  ï  T  A . 

*  Vïlulœ  ex  hydr-tgyso  gummnfo. 

Pihilrè  ex  rneicùriô  g«n  m^fo.  Plenck.  Ph. 
Cïr. 

Sohifio  nr  rcnri  .lis  g"mrri"f<i.  JbiJ. 
Mixttua  mercuiiaiis.  Pàarm.  Nojocom.  S. 
Georgii. 

Poiio  mercurklis.  D'jpenf.  Novi  Brunfwi- 
fenfis. 

Lie  mercuriale.  Plenck. 

Syrupus  hydrargiri.  Pharmac.  Suce. 

2.  Par  les  réfines  &  baumes  •,  tels  que  la 
térébenthine,  le  baume  decopahu,&c. 

*  Hydrirgbum  terebinthinatum  ,  &C. 
C  O  M  P  O  S  I  T  A . 

*  Pilulœ  ex  hyd  argyro  terebinthinato. 
Pilulae  mercuriales.  L. 

Pilu'œ  mercuriales  laxanres.  G. 

Pilulje  mercuriales  fialagogae  Pharm.  Danlc. 

Injeclio  mercuria'.is.  Ph.  Edimb.  pa  perum. 

3.  Par  les  huiles  grafles,  animales  ou 
végétales  ;  telles  que  la  graille  de  porc, 
la  graille  d'oie  ,  ou  le  beurre  de  cacao. 

*  Hydrargyrum  ■unguînofiim. 
*  Vnguentum  hyd.argyù. 

Un;uertum  ex  hydrargyro  cceruleum.  E. 
Unguenium    mercuriale  ,   feu  unguentum 
Neapolitanum.  Phariu.  Aufiriaco  -  Provin- 
cialis. 
C  O  M  P  O  S  I  T  A. 

».  Unguenmin  cœrulenm  fortius.  L. 

Unguentum  cceruleum  mitius.  L. 

Ungnenmm  mercuriale.  D. 
Caattim  mercuriale.  L. 
y.  Etnrjlafrtim  mercuriale.  O. 

Eniplan1  11111  ex  hycirargyro.  E. 
Empl  iflrtim  tx  gummi  ammoniaco  eu  m  mer- 

cui  io.  L. 

Emplaftrum  commune  eu  m  mercurio.  L. 
Empiaftrum  de  ranis  cum  mercurio.  A. 

4.  Vax  les  terres  calcaires  •,  telles  que  la 
craie  ,  les  pattes  d'ecrevhies ,  &c. 

Mercurius  alkalifatus.  E. 
Pulvis  mercurialis.  G. 

III.  Préparations  dans  lefquclles  le 
mercure  eft  calciné  par  la  chaleur  & 
par  l'air. 

*  Hydrargyracum  calcinatum. 
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Mercurius  cakinaMs.  L.  S. 
Mèreurius  piEBupiraiiis  per  fe.  L, 

C  O  M  P  O  S  I  TA. 

*  Pilules,  ex  hydtargvro  caUintto. 

Piluiœ  fyphiliucœ.  Ph.  Nojoc.  S.  Thoma,. 

Pil  \s  ex  meremio  calcinato  G. 

Pilulas  ex  mercurio  calcinato  anoclynse.  G. 

IV.  Pp«.éparations  dans  lelquelles  le  mer- 
cure eft  en  partie  divilé  «Se  en  partie 
dihous, 

ï.  Paï  le  fucre  candi,  ou  par  les  corn- 
pi Titions  faccharines  •,  telles  que  la 
confevve  de  rôles  ,  de  kinorrho* 
don  ,  Sec. 

*  Saccharum  hydrargyratum. 
C  O  M  P  O  S  t  T  A. 

Bolus  ex  hydrargyro  faccharato, 
Bolus  cœrulet^.  Th. 
Bolus  mercurialis.  G. 

2.  Par  le  miel. 

*.  Mcl  hydrargyratum. 
C  O  M  P  O  S  I  TA. 

PiluL-e  yE;hio:>ic£e.  E. 

Pilu'se  mercuriales  purgantes.  E.  Paup> 

Pilulae  BclloiU. 

3.  Mercure  combiné  avec  le  fourre 
(  les  fleurs  de  loutre  ). 

*  Hydrargyrum  fulphwatum. 

a.  par  (impie  trituration ,  on  par  fufiorl. 

*  Hydrargyrum  fulphuratum  nigum. 
iEtbiops  mineraiii.  O. 

CoMPOilT  A. 

Pu! vis  /Eihiopicus.  G. 
h.  par  liiblirnatîon. 

*  Hydra  gyrum  Julphuratum  rubrum. 
Cinnabaris  rectifia,  feu  arufkiaiis.  0. 

C  o  m  p  o  s  1  t  A. 
Pulvis  anniyiïus  Sinenfls.  O. 

4.  Mercure  combiné  avec  le  fourre  d'an-- 
timoine. 

a.  P  r  (impie  trituration. 

*  Sulphur  anùmonii  hydrargyratum  nigrum. 
^E:hiops  amimonialis.  0. 
Composite. 

Pilu  x  AL.hiop'cse.  E.  D. 

b.  Par  fubli  ntion. 

Sulphur  anùmonii  hydrargyratrum  rubrum. 
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Cinnabaris  antimonii.  0. 
Composita. 

Bolus  Cinnabaiinus.  G. 

5.  Mercure  combiné  avec  le  fourre  par 
piéciphation. 

(Voyez  ci-defi~ouS  les  préparations  avec  l'a- 
cide vitrioliquc) 

y.  Préparations  dans  lefquelles  le  mer- 
cure e-ft  réduit  fous  la  forme  d'un  fel 
ou  d'une  chaux  métallique  par  les 
acides. 

î.  L'acide  de  la  graiffe.  x.  L'acide  du  fel  ma- 
rin. 3.  L'acide  du  tucrt.  4.  L'acide  du  fiiecin. 
5.  L'acide  de  Parfenie.  6.  L'acide  de  'urelle.  7. 
L'acide  pholphoi iquc.  8.  L'acide  vitriolique.  o. 
L'acide  du  fucre  de  lait.  10.  L'acide  tartareux. 
11.  L'acide  du  citron  ou  limon.  12.  L'acide  ni- 
îreux.  1  3.  L'acide  fpathique.  14.  L'acide  acéteux. 
15.  L'acide  du  borax.  16.  L'acide  du  bltu  de 
Pj aile.  17.  L'acide  aérien. 

I.  Mercure  combiné  avec  l'acide  de  la 
graille  ou  du  fuif  (  acidum  febi  ). 

Hydrargyrum  febinum. 

2-  Mercure  combiné  avec  l'acide  muria- 
tique ,  ou  l'acide  du  fel  commun  ou 
marin. 

*  a.  Hydrargyrum  muriatum. 

.  TT  ,  .        f  Par  fublimatior»  , 

*  hydrargyrum  muriatum  I  ou 

forUuS:  |  par  précipitation. 

Mercurius  fublimatus  corroCivns.  O. 
Mercurius  fublimatus  albus.  O. 
Mercurius  corrolivus  albus.  S  L. 
Me  curius  c  rrorivus  via  humic'â  paratus. 
Monnet. 
C  O  M  P  O  S  I  TA. 

Solurio  liai  limati  fpir'tuofa  ,  de  Van-Swieten. 
S<  Lutio  mtrciirii  ;ub!imari  torrofivi.  E. 
Mixruca  mercuriaiis.  S. 
Mercurms  fublimatîTs  folutns.  G. 

*  Sol-tin  hyd'crçy  ï  fdliti  fortioris  âquqfd. 

Pi  h  a?  e  merci  rio  corrbfivo  albo.  S. 
.   *  Lotfojyj  h  hpicâ  flava  ,  (Llio  exhydrargyro). 
mu  i  ito  ' o  tiori  ). 
Aqua  |  hagedâÊwca.  O. 
Liqn-or  merctirUHs .  A. 
Li  rio  m.  n.  m  i.ili  .  Th. 
Soliiiio  fnblimati  bali'amiça.  Plenck. 
?  Litjuor  ad  condyiomata, 
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Aqua  caufb'ca  pro  condylomatibus.  Tlenck* 
b.  Caix  kyd>argyri  muriata.Q\i\  -  à  •  dire,  ia 
chaux  de  met  aire  unie  avec  l'acide  marin. 
Par  !a  fublrvanon. 

*  Hydrargyrum  muriatum  mitius. 

Merci»  ius  dukeis  (  n.-b!ifB?.ti's-ne  parât  us  ).  O, 

Mercurius  dtiki-  fub  imams.  L. 

Caiomcl  feu  calorflèlars-,  L. 
Aquiia  a!ba; 
Paiacea  mercurialis. 
Met  curius  du  Icis  lunaris.  Schroeder. 

C  o  M  p  o  S  1  T  A. 

Bolus  niercuriaiis..  E . 
Bolus  jalappas  cum  mercurm.  Jbid. 
Bo'.us  rhei  eem  mercurio.  Ibid. 
Pilulas  calormlano?.  G' 
Pilulae  Plumrtleri.  E. 
Pilulae  altérantes  Plutnmerï.  O. 
Piiu'a  depurans.  Th. 
Puhis  Piumiruri.  O. 
rilulae  mercuriales  purgantes.  A. 
Piiulœ  catanhaLs  purgantes.  D. 
Pilulse  [axantes  cum  mercurio.  Ibid. 
Pulvis  è  feammonio  cr.m  mercurio.  Th. 
*.  Lotia  fyphil  tica  nigra  ,  (  lotio  ex  hydra  gyra 
muriato  mi  tiori.  ) 
Lotio  mercuriaik .  G. 
Par  précipitation. 

a.  De  fa  ditîolmion  dans  l'acide  nitreux  par 
le  fel  commun. 

*  Calx  hydrargyri  muriata  Sclieellii. 
Mercurius   precipiiatus    duicis  ,  de  Schcele 
(fen  inventeun  . 

b.  De  fa  difTol'utiori  dans  l'acide  muriatique  par 
I'alkali  végétal. 

Mercurius  piéJpiratus  a!buc.  X. 

c.  De  fa  dîlfolunon  dans  l'acide  muriatique 
par  l'a'kali  minéta'. 

Merci» i  1.  s  précipitais  albu«.  A. 

d.  De  fa  ciifli  lution  dans  l'acide  muriatique 
par  l'a'kali  volatil. 

Meicuriu;  prsecipitatns  a'bus.  E. 

e.  De  la  diflolution  dans   l'acide  muriatique 
par  le  cuivre. 

M  creurms  précipitants  viricis.  E. 

Composita. 
Ungutnrum  è  merct-rio  prae.  ipbato.  L.  ■ 
Linimentum  mercuriale,.  E.  Paup. 

3.  Avec  l'acide  faccharin. 
Hydrargyrum  facebaratum.  Bergman. 

4.  Avec  l'acide  du  fucern. 
Hydrargyrum  fuccinatum.  Bergman, 

5 .  Avec  l'acide  a'rfénicalg 
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Hydrargyrum  arfenicatr.m.  Bergman. 

6.  Avec  l'acide  de  furelle  blanche  ou 
alléluia  (  oxalis  acetofella  Linnxi  ). 

Hydrargyrum  oxalinum.  Bergman. 

7.  Avec  l'acide  phofphorique. 

Hydrargyrum  phofphoratum.  Bergman. 
Par  précipitation  de  fa  diffolution  dans  l'a- 
ride nitreux  par  l'urine  récente. 
Rlofa  mineralis.  O. 

8.  Avec  l'acide  vitriolique. 

*  a.  Hydrargyrum  vitriolalum. 
Vitriolnm  mercurii.  O. 
Olcum  mercurii.  O. 

b.  Calx  hydrargyri  vitriolala  (flava). 
Turpethum  minérale.  O. 
Mercurius  emeticus  flavus.  L. 
Mercurius  flavus.  E. 
Mercurius  precipitatus  luteus.  D. 
Turpethum  nigrum.  O. 

c.  Mercuie  précipité  de  fa  diffolution  dans 
l'acide  nitreux  par  le  foie  de  foufre  ou  par 
Phtpar  calcaire. 

Mercurius  prœcipitatus  niger.  O. 

9.  Avec  l'acide  du  fucre  de  lait. 

10.  Avec  l'acide  tartareux. 

a.  Hydrargyrum  tartarifatum.  Bergman. 

h.  Avec  le  tartre  purifié,  vulgairement  appellé 
crème  de  tartre  (  alkali  végétal  furfature  d'a- 
cide tartareux.). 

*  Tartaratus  hydrargyratus. 

Terre  feuilletée  mereurielle  de  D.  Trejfavin 
(fon  Inverteur  ). 

c.  Mercure  précipité  de  fa  diffolution  dans  l'a- 
cide nitreux  par  l'acide  tarrareux. 

*  Calx  hyd.  argyri  tartarifata flava  ;  vulgo  Pul- 
vis  Conftanunu». 

d.  Mercure  précipité  de  fa  diffolution  dan?  l'a- 
cide muriatique  &  dans  l'acide  tartareux 
par  l'aîkali  fixe  végétal. 

*  Calx  hydj-argyii  tartarifata  alba  ;  vulgb  ,  Pu!  - 
vis  argemeus. 

i  1.  Avec  l'acide  du  citron. 

Hydrargyrum  citratum.  Bergman. 

I  2.  Avec  l'acide  nitreux. 

*  Hydrargyrum  nitratum» 
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À.  Amplement  dirions. 
■Acidum  r.itri  hydrargyratum, 
Solutio  mercurii.  E. 

COMPOSITA. 

Unguentum  cirrinum.  A.  F.  Se 

B.  Evaporé  &  calciné  par  le  feu. 

*  Hydrargyrum  nitratum  rubrum. 
Mercurius  corrofivus  ruber.  L.  E. 
Mercurius  praecipitatus  ruber.  O. 
Pulvis  principis.0 
Merctirius  corallinus.  £. 
Mercutius  tricolor.  O. 
Panacea  mercurii.  O. 
Arcanurn  corallinum.  O. 
Panacea  mercurii  rubra.  0. 

Composita. 
Balfamus  mercurialis.  Flenck. 
Unguentum  ophtalmicum  Saint-  Yves. 
Ballamum  ophtalmicum  rubrum. 
Unguentum  précipitamm.  G. 
Unguentum  ad  lippitudin<.m.  Th. 
Ungiiermnn  mercuriale  rubrum.  D. 
Unguentum  pomatum  rubrum.  D. 

C.  Précipité  de  fa  diffolution  dans  l'acide 
nitreux. 

a.  Par  l'aîkali  volatil. 

*  Hydrargyrum  nitritum  cinereum. 
Pulvis  mercurii  cineretis.  E. 
Turpethum  album.  O. 
Mercurius  prascipitatus  dulcis.  O. 

Composita.  . 
Goutte?  blanches  du  Docleur  Ward  f mercure 
précipité  de  l'acide  nitreux  &  rediffous  par 
le  fel  ammoniac). 
Syrop  végétal. 
Syrop  t'e  Bdlet. 

b.  Par  l'aîkali  volatil  vineux  ,  (  fpiritus  falis 
ammoniaci  vinofus.  ) 

Turpethum  nigrum. 
Mercurius  précipitants  niger. 
Par  l'aîkali  fixe  végétal. 
Mercurius  precipitatus  fufeus.  Wurt^. 
d.  Par  le  cuivre. 

Mercurius  prascipitatus  viridis.  B. 

13.  Avec  l'acide  du  fpath  ,  (fluor  mine- 
ralis j. 

Hydrargyrum  fluoratnm.  Bergman. 

14.  Avec  l'acide  acéteux. 

*  Hydrargyrum  acetatum.  Bergman. 
Composita. 

Trochifques  ou  pilules  de  Keyfef- 

15.  Avec  l'acide  du  borax, 
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Hydrargyrum  boraxatum.  Bergman, 

16.  Avec  l'acide  du  bïeu  de  Pruffe, 

17.  A/cc  l'acide  aérien  (airfixe). 
Hydiargyru.-n  j.ëratum.  Bergman, 

Du  Traitement  extérieur  de  la  Virole. 

Ce  traitement  comprend  la  méthode  friclionnelle 
&  la  fumi^aroire. 

La  méthode  fricTîonnetle  ou  des  fripions  date 
de  l'apparition  de  !a  Vérole  en  Europe,  ainii 
qu'il  confie  de  tout  ce  que  nous  avons  dit  pré- 
cédemment. On  a  en  vue  ,  en  la  fuivant,  de  pro- 
curer la  faiivation  ou  point ,  ce  qui  conjugue 
deux  procédés ,  celui  par  extindion  &  celui  par 
faiivation.  Le  premier  eft  la  méthode  de  Mont- 
pellier, ainfi  nommée,  puce  que  ce  fut  dans 
cette  Ecole  qu'elle  prit  naiffknce,  &  qu'elle  y 
trouva  des  défendeurs ,  lorfqu'on  voulut  l'attaquer. 
Qu'on  s'en  tienne  à  une  méthode  ou  à  l'autre , 
il  faut  y  difpofcr  les  malades,  en  les  faignart 
une  ou  plufieurs  fois  ,  s'ils  font  fanguinn  &  replet?, 
pour  détendre  les  v,  iiTeaux  &  les  rendre  plus 
dociles  à  l'expanfion  que  le  mercure  air.fi  ad- 
minift.-é,  pourra  occafionner  dans  te  s  humeurs. 
On  les  purge,tant  pour  foufiraire  à  celles-ci  toutes 
impuretés  qui  pourroient  féjourner  dans  les  pre- 
mières voies  que  pour  ks  difpofer  aux  bains  ,  qui 
fent  effenriels  dans  cette  méthode  -,  car  il  eft  un 
axiome  de  Médecine,  pris  d'Hippocrate  ,  qui  dit  : 
Corpora  impura  ne  balnearis.  Ces  bains  feront  mo- 
dérément chauds;  on  les  fera  prendre  une  quin- 
zaine de  jours  de  fuite  ,  ci  les  malades  y  refieront 
au  moins  une  heure.  Si  les  accidens  ne  font  point 
inquiétans  ,  ils  pourront,  dans  leurs  intervalles, 
faire  de  l'exercice  ,  &  fe  livrer  au  travail  de  leur 
profeffion,  fi  elle  n'tft  pas  fatigante  ,  finon  ilsref- 
teror.t  tranquilles  renfermés  chez  eux.  Après  l'u- 
fpge  des  bains,  on  pourra  les  faigner  encore, 
fi  les  circonîïances  le  demandent,  finon  l'on 
donnera  de  nouveau-  une  purgation  ordinaire, 
&  commencera  le  traitement  auquel  on  fe  fera 
fixé. 

Si  c'eft  la  méthode  par  la  faiivation  ,  on  donne 
le  foir  du  jour  de  la  purgation  la  première  fric- 
tion arec  l'onguent  mercuriel,  à  partie  égale  ,  à 
ladofede  deux  gros,  Voyc{,  pour  la  préparation 
de  ce  remède ,  ce  qu  il  en  eft  dit  à  l'article  On- 
cuent.  On  la  fait  piès  d'un  feu  clair  en  Hiver, 
afin  d'ouvrir  les  pores  de  la  peau ,  &  de  faci- 
liter la  réforption.  On  étend  toute  la  dofe  fur 
toute  une  jambe  &  on  la  fait  frotter  par  le 
malade  lui  -  même  ,  fùfqu'à  ce  qu'il  fente  de  la 
difficulté  à  faire  glifler  fa  rmin  fur  la  partie  j  alors 
on  la  lui  faiteffuyer  à  l'envers  d'une  chauffette 
dontoncouvre  eul'uite  la  jambij.  Qnie,  fait  meure 
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Sa.  lît  luffifatr.m.  nt  couvert ,  pour  lui  procurer 
une  légère  moiteur.  On  recommence  le  lende- 
main aux  mômes  heures  &  à  la  même  dofe  ,  & 
l'autre  jambe,  &  ainft  de  fuite  à  chaque  cuitTc, 
aux  feftes  ,anx  btas  jufqu'aux poignets  ,  &  enfuira 
au  dos-,  après  l'on  teammence  cctntne  précé- 
demment, &  ainfi  !e  fuite  pendant  les  hait  ou 
dix  premi<  rs  jours,  &  même  pendant  tout  le  cours 
du  traitement.  Pendant  ce  tems,  on  nourrit  le 
malade  avec  le  potage,  un  peu  de  viandes  blanches 
ou  du  poiffoi)  léger,-  on  lui  accorde  ou  peut?© 
vin  -,  &  .  le  feir,  on  lui  donre  de  la  fonpe  &  des 
ftuits  cuirs,   &  on  lui  entretient  la  lib.rté  du 
ventre,  s'il  ne  l'a  point  ,  en  lui  donnant  des  la- 
vemens  tous  les  trais  jour».  A  cetje  époque  ,  & 
quelquefois  même  bien  avant  chez  qrelques  lu, eu, 
la  faiivation  s'annonce  par  une  chaleur  &  une 
puanteur  de  la  bouche,  par  une  rongeur  des  gen- 
cives &  des  bords  de  la  langue  ,  par  un  lé^er 
mal  de  tête.  Ces  accid(.n>  font  plus  évidlis  ch.z 
ceux  qui  ont  le  ventre  refferré  &  dont  les  urines 
coulent  peu  abondammen'.  Il  faut  alors  leur  pref- 
crire  de  fe  gargarifer  très  -  fe  uvent  avec  une 
décoclion  d'eau  d'orge  ,  coupée  de  partie  égale  ■'- 
de  lait ,  &  même  de  tenir  long  -  tems  ce  mêlants 
dans  la  bouche.  On  continue  l'ufâgè  du  mercure 
à  même  dofe;  de  cette  manière,  la  faiivation 
hafenfiblemcnt  IV  déclare  par  un  petit  crachotement 
qui  bientôt  devient  un  vrai  flux-,  &  fon  appa»- 
ti'.ion  ,  loin  d'être  or^geufe  .  corrme  dans  les 
premiers  tems  où  l'on  empîoyôit  l'onguent  met?- 
euriel  par  oncis,  efi  douce,  paifible  &  fans  ai  - 
cun  accident.  Les  efearres  fe  fo-m.nt  dans  1* 
.  touche  :ils  font  peu  nombreux  &  peu  profonds. 
;  Quand  les  chofes  en  font  à  ce  point ,  on  cefie 
le»  friclions,  &  on  lailïeailer  la  faiivation  à  elle- 
même.  La  routine  eft  de  toucher  alors  les  efean-es 
avec  le  collyre  de  Lanfranc ,  qu'on  fait  être  erm- 
pofé  de  fubftances  très  -  irritantes ,  &  conféqm  rrr- 
ment  propres  à  augmenter  les  douleurs ,  fans 
remplir  aucune  vue  rsifonnée.  Ma  coumme  cil 
de  ne  point  y  avoir  recours ,  &  je  n'ai  point 
encore  obfervé  qu'il  s'en  foit  fuivi  aucun  maf. 
Les  ulcères  fe  forment  en  divers  endroits  de '3 
bouche  ,  mais  particulièrement  au  voilînage  des 
dents,  leur  proximité  de  ces  parties  les  rend  dif- 
ficiles à  fupporter^  on  peut  é\iter  les  douleurs 
qu'ils  occaiionnent  en  pateilcas ,  en  pl-çantenfe 
les  u'cères  &  les  dents ,  de  petits  tampons  de 
charpie  trempés  dans  une  décoclion  émolliente  r 
ou  des  morceaux  de  racines  de  guimauve  bouiliie, 
&  qu'on  aura  applattis  convenablement.  Les  f  f- 
eanes  tombent  communément  en  cinq  ou  fix 
jours-,  quand  ils  commencent  à  fe  détacher,  il 
'   convient  de  tenir  la  furface  des  ulcères  en  dé- 
terfion,  en  faifant  fouvent  rincer  la  bouche  avec 
une  décoclion  d'orge  &  d'aigremorne  ,  à  laquelle 
on  ajontera  un  peu  de  miel  rofat.  On  paffe  fur 
eux  un  petit  pinceau  de  charpie  qu'on  trempe 
daos  la  décoclion  ,  &  l'oa  veille  à  ce  qa'il  ne 
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forme  aucune  cicatrice  qui,  par  Infime,  pour- 
voient nuire  aux  mouvemens  de  la  langue  & 
'des  joues.  On  continue  l'ufaje  du  mercure  , 
en  mettant  deux  ou  trois  jours  d'intervalle  entre 
les  frictions,  félon  que  les  circonihnees  le  de- 
mandent. 

Ainfi  Ion  paffe  les  dix  ou  douze  premiers 
jours  de  la  fauvation.  Les  autres  évacuations  'ont 
communément  fufpendues  ou  lingul  èremenr  di- 
minuées à  cette  époque,  tant  à  rai  ion  de  l'a.ig- 
m.ntation  de  la  falbarion  qu'à  caufe  de  l'état 
de  tenfion  &  d'éféthiîme  où  font  les  folides , 
-é;at  qu'on  connoît  à  la  dureté  &  à  leiévation 
du  po'uis.  Mais  bien  -  tôt  tout  paroi t  autrement  : 
le  pouls  fe  ramollit,  bat  moins  fortement-,  les 
urines  coulent  plus  abondamment,  &  les  ici  le, 
deviennent  plus  faciles.  Quand  les  chofes  font 
telles,  on  rapproche  les  frictions,  on  tient  le 
malade  à  une  diète  plus  rigourenfe,  on  ne  le 
nourrit  qu'avec  le  potage  ou  laoêms  de  ris,  & 
l'on  continue  ainfi  jufqu'a  ce  qu'on  ait  donné 
vin*r  à  vingt  -  cinq  frictions  ,  qui  en  le  nombre 
communément  fufnfam  pour  terminer  la  cure; 
les  ft mptômesvérohquesfcnt alors diffipés,  ceux  j 
fur  -  tout1  qui  font  de  nature  à  difparoître  tota- 
lement ;  car  il  en  eft  quelques  ■  uns  qui  deman- 
dant un  traitement  local  ,  indépendamment  de 
celui  qu'on  fuit  peur  l'intérieur.  11  convient, 
à  cette  époque,  de  purger. une  ou  deux  fois  le 
malade  ",  le  lendemain  de  la  dernière  purgation, 
on  lui  fait  ch.mgcr  de  linge  ,  on  lui  fait  prendre 
un  bain  de  propreté,  &  ,  fi  h  falivaiion continue, 
on  lui  fait  faire  yfags  d'un  garganfmr  légère- 
ment aftringent.  On  lui  fait  prendre  le  lait  tous 
les  matins  -,  &  ,  aux  repas  ,  de  la  foupe  ,  de  la 
volaille  rôtie  ,  des  œufs  frais  &  autres  .analepti- 
ques les  plus  propres  à  le  reftaurer. 

Telle  en  la  conduite  à  tenir  dans  le  plus  grand 
nombre  de  cas  &  chez  le  plus  grand  nombre 
defujets-,  mais  il  eft  des  précautions  à  prendre 
chez  les  femmes,  tant  à  caufe  de  kur  contiituuon 
qu'à  des  circonftr.ncts  où  elles  peuvent  fe  trou  ver. 
Il  faut  ainfi  ditpofer  le  tenu  de  leur  préparation  , 
de  manière  quelles  ne  puiiTent  point  prendre 
les  premières  frictions  dans  le  période  de  leurs 
règles,  crainte  que  l'impreffion  fubnedu  mercure 
ne  détermine  leur  fuppreffion.  i.e  meilleur  eft 
de  commencer  Usprénara-ionsdemanière  quelles 
foient  finies  à  l'approche  des  règles,  ik  l'on  ad- 
'miniftrera  les  frictions  après  la  ceffation  de  cette 
évacuation  -,  l'intervalle  d'un  période  menflruel 
à  l'autre  lai  fiera  alois  le  unis  nécefi'aire  à  l'u- 
j>e  du  mercure.  Quand  la  famation  vient. -prés 
la  cinquième  ou  fixième  friction  ,  elle  tfi  peu 
abondante  -  fi  elle  fe  déclare  plu'ôt ,  elle  tÛ 
fouvent  or?geufe,  &  tellement  qu'il  faut  aufii- 
îôt  changer  les  linges  ,  &  nétoyer  avec  cne  fo- 
Intion  de  kvon  les  refks  d'onguent ,  qui  pour- 
zoient  encore  occafionner  de  nouveaux  ravages. 
La  face  fe  gonfle  quelquefois uès-prompteaunt 
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en  pareil  cas  ,  &  la  déglutition  devient  fouvenî 
très  -  difficile.'  Il  faut  si  >rs  fans  différer,  tirer  du 
fang  du  pied  ,  &  à  différentes  fois,  s'il  tft  nécef- 
faire  ■,  ou  tâchera  de  là  her  le  ventre  par  des 
lavemens  faits  avec  lacalTe,  le  \  eiir  lait  &  le  fénéj 
&  ii-tôt  que  la  déglutition  fera  plus  aifée  ,  on 
aura  recours  à  un  cathanique.  On  revient  plu- 
fieurs  fois  à  ce  dernier  moyen  ,  &  quand  la  fa- 
iivation  eft  rentrée  dans  ks  borns,  on  recom- 
mence l'ufage  des  frictions  à  m  findre  dofe  ,  & 
en  mettant  plulkurs  jours  dirtervalle  entr 'elles. 
On  a  foin  de  faire  tenir  debout  les  malades  , 
&  de  ne  leur  faire  garder  le  lit  que  le  moins 
de  tems  qu'il  fera  polfibk  -,  on  changera  l'air 
de  leur  chambre ,  &  même  on  les  placera  dans 
un©  autre,  s'il  eft  paisible.  Four  procéder  pins 
ffireinent  en  parti!  -cas  ,  il  convient  de  noter 
chaque  jour  fur  un  papier  à  plusieurs  colonnes, 
la  quantité  &  le  poids  des  initiions  qu'on  donne 
àmefure,  la  dole  de  falive  que  le  malade  rend 
chaque  vingt -quatre  heures,  &  la  quantité  de 
fois  qu'il  a  été  à  la.  k  lie.  Ainfi  7  en  jutant  tous- 
les  jours  un  coup  d'ceii  fur  cette  efpèce  de  jour- 
nal,  on  voit  fétat  des  excrétions,  &  k  conduite 
qu'on  doit  tenir  par  rapport  à  elle. 

La  faiivgtkvQ  ,  dans  la  méthode  que  nous  ve- 
nons de  décrire  ,  a  été  regardée  comme  l'effet 
d'une  crife  ,  qui  s'opéroir  dans  le  fyliême  des 
vaifkaux  qui  compofent  les  glandes  falivaires. 
On  a  été  jufqu'à  expliquer  mécaniquement  les 
raifoRs  qui  déterminent  le  mercure  à  fe  porter 
vers  ces  organes  de  préférence  à  d'autres-,  car 
que  n'explique  - 1  -  on  pas  avec  un  efprit  fécond 
&  quelques  loix  générales  de  Phyftque  &  de  Chi- 
mie. Les  .lyiiêrnes  de  ce  genre  appuyés  fur  les 
paralogifmes  qui  pouvoknt  les  faite  valoir,  ont 
été  la  fource  de  nombre  d'errers    qui  ont  eu 
leurs  victimes.  Il  eft  certain  que  la  falkation  n'a 
rkn  de  comparable  à  une  crife,  fi  l'on  attache 
à  ce  mot  la  lignification  qu'on  lui  a  donné  dans 
l'Hiftoire  des  maladies  a'guc-s.  La  crife  dans  ces 
maladies  eft  annoncée  par  une  fuite  de  phéno- 
mènes ,  qui  paroifknt  régulièrement  à  une  époque 
fixe  ,  quand  on  ne  trouble  point  la  marche  de 
!a  Nature  ,  &  quand -la  crife  fe  fait  ,  comme 
diftr  t  les  Pathologiftés  ,  vincer.te  N attira ,  l'or- 
dre eft  rétabli  dans  le  fyftême,  &  la  maladie- 
difparoît  entièrement.  Rien  de  ceci  n'a  lieu  dans 
la  falivaiion  ■,  fouvent  felle  paroit  dès  la  première 
friclion,   fans  s'être  fait  précéder  d'aucun  figne 
indicateur  j  &,  quand  elle  a  duré  long-rems, 
die  laiiïe  le  malade  à-peu-ptè-  dans  le  même 
état  où  elle  l'a  rrom  ée  -,  d'autres  fois,  elle  ne 
s'annorce  pas,  quoiqu'on  porte  la  dofe  du  mer- 
cure au  plus  haut  point,  &  que  les  fytnptômes 
les  plus  graves  foient  entièrement  difparus.  Mais 
en  q  11  roi  conîifte  cette  fingulière  propriété  du 
mercude  de  fe  porter  de  préférence  chez  la  plu- 
.  part  dts  fujtts,  fur  les  organes  falivaires  ?  Dé- 
}  pend  -  elle  du  minéral,  en  tant  qu'il  eft  fous 
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forme  métallique  ou  fous  forme  faline?  Arrivc- 
i-  il  dans  notre  fyfiême  une  décomposition  chi- 
mique ,  au  moyen  de  laquelle  l'acide  phofpho- 
rique  du  fel  fufible,  comme  l'ont  dit  quelques- 
uns  ,  fe  combine  aux  principes  mercuriels ,  pen- 
dant que  l'alkali  volatil  dégagé  ,  fe  porte  vers  les 
organes  falivaires,  pour  exciter  leur  irritabilité? 
Mais  fi  la  chofe  fe  pafie  ainfi,  pourquoi  la  fa- 
livation paroît  -  elle  fi  rarement  chez  les  enfans 
'  à  la  mammelle,  à  qui  l'on  donne  le  mercure? 
Pourquoi  n'a  -  t  -  elle  point  lieu  dans  le  trai- 
tement où  l'on  emploie  l'alkali  volatil  ?  Dsquel- 
que  manière  qu'on  tourne  l'explication  du  phé- 
nomène ,  il  préfentera  toujours  un  côté  à  l'ob- 
jection ,  jufqu'à  ce  que  nos  notions  fur  les  chan- 
gemensque  le  minéral  éprouve  dans  le  fyfiême , 
aient  acquifes  tonte  la  certitude  dont  elles  font 
fufceptibles. 

La  méthode  par  extinction  a  d'abord  été  pré- 
fentéa  par  Chicoineau ,  dans  une  thèfe  foutenue, 
en  1718,  aux  Ecoles  de  Médecine  de  Mont- 
pellier, puis  mife  en  vogue  par  Guifard  &  Gou- 
lard  ,  qui  en  ont  cha.un  vanté  le  fuccès  dans 
leurs  écrits.  Elle  confifte  à  donner  le  mercure  de 
manière  qu'il  n'exiiie  aucune  évacuation  quel- 
conque, &  qu'il  puifie  rouler  le  plus  long-tems 
pofiîble  dans  la  niaffe  des  humeurs.  Cette  mé- 
thode mife  en  oppofition  avec  celle  par  faliva- 
tion ,  dont  on  a  fi'ngulièrement  augmenté  les 
accidens,  lui  a  paru  infiniment  préférable,  &  a 
valu  aux  Praticiens  de  Montpellier  une  célébrité  , 
dans  un  tems  où  cette  dernière  étoit  loin  d'avoir 
la  perfection  qu'elle  a  aujourd'hui.  Cette  mé- 
thode a  d'abord  été  vicieufe,  tant  dans  fon  ad- 
ministration que  dans  fes  moyen*;  unis  elle  a 
peu  -  à  -peu  été  perfectionnée  au  point  où  elle  efi 
actuellement.  On  fe  conduit  par  rapport  aux 
préparations  &  au  régime,  félon  les  règles  que 
nous  avons  établies  clans  1?.  méthode  précédente, 
&  l'on  vient  enfuite  aux  f  ictions  qu'on  porre 
au  m  mbre  de  treize  ou  quatorze.  On  met  de 
plus  grands  intervalles  entre  chacune  d'elles,  & 
au  (fi  -  tôt  qu'on  voit  quelques  indices  d'une  fa- 
livatioii  prochaine,  on  change  le  malade  de  lisge, 
on  le  baigne,  on  le  pufge,  on  lui  fait  ufer  de 
gargarifmes  un  peu  afiringens  ;  &  ,  quand  l'orage 
efi  paffé,  on  revient  aux  fripions,  &  ainfi  juf- 
qu'à la  fin  du  traitement ,  qui  efi  beaucoup  plus 
ptolongéque  c.lui  par  la  falivation.  Les  partifans 
de  cette  méthode  ont  cherché  tous  les  moyens 
d'empêcher  le  mercure  de  fe  porter  à  bouche. 
Outre  les  précautions  qu'ils  ont  prifes  du  côté 
du  malade  ,  ils  ont  cru  que  le  camphre  dont  on 
connoît  les  qualités  fédarives,  uni  en  certaine  dofe 
à  l'onguent  mercuriel ,  aurait  plus  que  tout  autre 
moyen  cette  propriété.  L'expérience  n'a  point 
jeonfirmé  leur  afi'ertion. 

De  quelque  manière  qu'on  envifa<»e  la  méthode 
fticlionnelle ,  il  efi  certain  qu'elle  a  eu  de  grands 
[avantages,  8c -les  fuccès  qu'elle  a  journellement 
Chirurgie.  Tome  11,  IL<  Partie. 


VER  481 

r  les  lui  garartiiflent  fuffifammeîit,  malgré  tout  ce 
qu'ont  fait  fes  désracteurs  pour  la  faire  tomber 
dans  l'opinion  publique,  Néanmoins  la  falivation 
que  les  uns  ont  en  vue  de  procurer ,  les  autres 
d'éviter ,  n  tft  point  un  effet  afiez  certain  pour 
qu'il  puifie  fervir  de  règle  dans  cette  méthode. 
Car  il  efi  des  malades  qui  falivent  dès  les  pre- 
mières dofes  du  remède  ,  &  d'autres  qui  ne  fa- 
livent point,  telles  fortes  &  rapprochées  que 
foient  les  frictions.  En  général ,  la  méthode  par 
falivation,  telle  que  nous  l'avons  rapportée,  eft 
celle  que  l'expérience  nous  a  fait  voir  être  la 
plus  favorable  ,  foit  que  la  falivation  furvienne 
ou  non.  Ordinairement  quand  on  ne  renferme 
point  trop  les  malades,  qu'on  leur  fait  faire  un 
exercice  modéré ,  qu'on  entretient  les  couloirs  des 
reins  ouverts  par  de  légers  diurétiques,  les  hu- 
meurs liquéfiées  fe  portent  vers  ces  dernières 
voies  ,  &  entraînent  avec  elles  les  principes  vi- 
rulens  que  le  mercure  a  dénaturés  ;  comme  ils 
s'échappent  également  par  les  felles  ou  la  bouche, 
quand  les  fécrétoirts  de  la  bouche  ou  des  in,',efiins 
fe  font  relâchés.  Nous  fuivons  volontiers  cette 
méthode  chez  les  fujets  d'un  bon  tempérament 
dont  les  accidens  font  urgens  &  graves  ,  &  qui 
ont  tout  le  tems  nécelfureà  co'nfacrer  à  leur  trai- 
tement. Nous  la  rendons  extinctive,  en  dimi- 
nuant de  moitié  la  dofe  des  frictions,  &  mettant 
plufieurs  intervalles  entre  chacune  d'elles ,  &  don- 
nant quelques  légers  purgatifs  de  tems  à  autre. 
Ainfi  corrigée,  nous  y  avons  recours  chez  les 
femmes  qui 'ont  le  fyftême  nerveux  très  -fenfible  , 
chez  celles  qui  font  grofies ,  même  chez  les  en- 
fans  ,  les  hypochondriaques,  &  ceux  qui  ont  la 
poitrine  fou  délicate. 

M.  Bru  ,  dans  un  Ouvrage  fût  &  publié,  en 
1789,  par  ordre  du  Gouvememeat  ,  Ouvrage 
qu'on  peut  regarder  comme  bon ,  malgré  les 
points  étrangers  de  doctrine  que  l'Auteur  auroit 
pu  fe  difp;nfer  de  traiter-,  perfuadé  que  le  mer- 
cure adminitlré  en  frictions  ne  pénèire  point  dans 
le  corps  fous  foi  me  globuleufe>maisau  contraire 
dans  un  état  plus  ou  moins  parfait  de  folubi- 
lité,  a  cru  que  les  accidens  auxquels  il  donne 
fi  fouvent  lieu  alors ,  pouvoient  venir  de  ce  que 
l'acide  animal  fe  diflbut  en  trop  grande  quantité. 
Pour  éviter  cet  inconvénient ,  il  confeille  de  faire 
les  frictions  avec  l'onguent  mercuriel  lavé  -,  & 
voici  à  ce  fujet  comment  cet  Auteur  s'expliqu?, 
et  On  fait  que  l'onguent  néapoiitain  ou  mercu- 
riel n'eft  qu'un  mélange  fait  par  une  longue  tri- 
turation de  graiffe  &  de  mercure  coulant.  Nous 
avons  ptisune  livre  de  cet  onguent  fait  par  par- 
ties égales  de  mercure  &  de  graiflè  ,  &  fabriqué 
depuis  fix  mois  ;  nous  l'avons  mis  dans  un  pot 
de  terre  verniffé ,  avec  deux  livres  d'eau  -,  nous 
avons  expofé  le  pot  fur  un  fourneau  pour  le  faire 
bouillir.  Nous  avons  entretenu  cette  ébullition 
pendant  une  demi  -  heure  ;  nous  avons  enfuite 
retiré  le  pot  du  feu,  &  lailTé  refroidir  nos 
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mat  ères-,  après  quoi  nous  avons  enlevé  la  graîfTe 
qui  furnageoit  &  qui  étoit  fixée.  Ayant  vuidé  l'eau 
dans  un  autre  vale  ,  nous  avons  trouvé  au  fond 
du  pot  une  matière  dure  &  pefante  comme  le 
mercure.  Nous  avons  enfuite  pefé  féparérrtent 
cttte  matière  ,  ainfi  que  la  graille  qui  avoir  hn- 
na°é,  ôe  chacune  nous  a  donné  le. poids  d'une 
demi-  livre. Enfuitenousavons  étendu  del'une  & 
de  l'autre  matière  fur  une  tarte,  &  en  les  exami- 
nant au  nficrofcope  ,  nous  avons  obfervé  des  glo-  ' 
bêles  mercuriels  très  -  gros  &  très  -  reiïerrés  dans 
ïe  magma  &  aucuns  dans  la  graille.  Nous  avons 
verfé"dt  l'eau  de  chaux  dans  l'eau  où  l'onguent 
a'voit  bouilli,  &  e  le  a  pris  une  légère  teinte 
jaune  ,  preuve  qu'elle  tenuir  un  peu  de  mercure 
en  diflblution  j  nous  avons  frotté  plufieurs  mé- 
taux avec  la  graille  furnageante  ,  &  tous  nous 
ont  donné  de  preuves  de  l'exilîence  clu  mercure. 35 
C'efi  cette  graiffe  qu'il  paroît  que  M.  B  u  pré- 
fère à  l'onguent  mercuriel  -,  car  il  n'clt  pas  trop 
clair  fur  cet  objet.  «  Lorfqu'un  malade  fe  pré- 
fente ,.dit  -  il,  je  lui  fais  laver  tout  le  corps  avec 
de  l'eau  tiè.le  par  le  moyen  d'une  éponge ,  & 
enfuite,  fans  autre  préliminaire,  je  lui  preferis 
une  friction  de  deux  onces  fur  toute  l'étendue 
d'i  re  jambe  avec  l'onguent  lavé  que  je  lui  fais 
continuer  de  deux  jours  l'un,  juiqu'à  ce  qu'il 
foit  parfaitement  guéri.  Pendant  ce  ttms ,  je  lui 
prefcïir  pour  boilïon  ordinaire  unj  légère  tifane 
tfe  fquine  -,  mais  poinr  d'autre  régime  que  la 
fobritte  Cans  ie  boire  &  dans  le  manger,  &  autant 
de  oifftpation  &  d'exercice  qu  il  peur  s'en  pro- 
curer.  Les  Véroles  les   plus  anciennes  cèdent 
nurveilleufemert  à  ces  moyens  fimples ,  conti- 
nue-il, les  malades  n'éprouvent  aucune  efpèce 
d'actid  nt  ,  &  ne  s'apperçoivent  jamais  qu'ils 
fmt  1  fage  du  merciue  que  par  les  effets  faiu- 
tsir-es  qu'i  produit.  La  plupart  fortentdu  îrttite- 
n  ent  avec  de  1  embonpoint  &  de  la  fraîcheur 
dans  la  figure  qui,  malgré  ce  qu'on  peut  dire, 
eft  tin  ligne  plus  certain  de  lagnérifon  &  delà 
benne  fanté  que  la  maigreur  &  la  fciblefie 
extrême   de  ceux   qui   ont   paffé  aux    fric  - 
lions  ordinaires.}?  Voilà  fans  contredit  une  mé- 
ihcde  q>ii  ,  ii  tl!e  eît  larétioimée  par  l'expé- 
rience,  offie  Yutile  dulci  qu'on  trouve  fi  rare- 
ment joints  enfemble  dans  la  Pratique.  Nous  ne 
dirons  rien  fur  elle,  n'ayant  point  encore  eu 
lieu  d'éprouver  fi  ce  qu'en  dit  l'Auteur  .  eft  vrai. 

La  méthode  fumîgâtûire  eft  celle  où  l'on  pré- 
fente atx  porcs  de  la  peau  le  mercure  mis  dans 
le  [.lus  grand  état  de  divifion  qu'il  peut  acquérir 
p'  r  le  moyen  d'un  feu  ouvert.  Voyt^  ,  à  ce  fujer, 
lesdét-'ils  où  l'on  eneniréanxarticltsCiNNABRF, 
&  Mercure;  cette  méthode  employée  comme 
nni- eift  lie  ,  efi  longue,  tnnuyeule  ,  &  d'ail- 
leurs lu  jette  à  ocentionner  beaucoup  d'accidens. 
Quelques  précautions  qu'on  prenne  ,  i'acide 
du  fonfre  ,  qui  le  décompofe  ,  pénètre  les 
youmons  ,  les  agace  &  les  irrite ,  de  manière 
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à  donner  lieu  à  des  crachemens  de  fang ,  quel- 
quefois considérables ,  à  des  maux  de  tête,  & 
quelquefois  à  des  convulfions.  La  chaleur  trop 
grande  qu'elles  occasionnent,  en  defféchant  la 
peau  ,  euipê,  he  le  mercure  de  pénétrer  ,  &  celui- 
ci  ,  fe  dépofant  fur  l'épirlerme  fou?  forme  de 
pouffière  plu?  ou  moins  vifible  ,  il  ne  s'en  détache 
que  par  la  tranfpiration ,  qui  furvietit  après,  & 
entre  avec  elle  par  les  pores  abforbans  d'une 
manière  fi  peu  régulière  qu'on  ne  peut  nullement 
compter  fur  fes  effets.  M.  Lalloue-te,  Médecin 
de  la  Faculté  de  Paris,  a  voulu  corriger  plufieurs 
inconvéniens  de  cette  méthode  ;  mais  les  em- 
barras &  les  incertitudes  dont  elle  eft  accom- 
pagnée, l'ont  totalement  fait  rejttter,  comme 
applicable  fur  tout  le  corps.  Les  fumigations  lo- 
cales font  plus  miles;  elles  confinent  à  conduire, 
au  moyen  de  tuyaux  de  difféi  entes  formes ,  évafés 
fur  le  bout  qui  doit  comrir  le  réchaux  ,  plus 
étro'ts  par  celui  qui  doit  porter  fur  la  partie  , 
la  fumée  de  cinnabre  feule  ou  mêlang  e.  Leur 
efficacité  efl  fcnfible  dans  le  cas  de  fymptômes 
locaux,  rebelles  aux  méthodes  générales ,  comme 
les  exofi  ifes,  les  nodu- ,  les  ulcères.  Vore^  ,  pour 
de  plus  grands  détails,  l'Ouvrage  d'Aftruc. 

Du  traitement  intérieur  de  la  Vérole. 

Nous  rangerons  fous  ce  titre  toutes  les  prépara- 
tions qu'on  prend  par  la  bouche,  &  qui  font 
enfuite  ab  orbées,  après  avoir  lubi  une  foi  te  de 
folution  dans  les  humeurs  des  premières  voies. 
Nous  fuivron;  ,  dans  ce  que  nous  en  dirons  , 
l'ordre  félon  lequel  nous  les  avons  rapportées 
dans  le  tableau  général  que  nous  en  avons  donné 
ci-deffus. 

Le  Mercure  gomrneux  ,  Hydrargyrum  gum- 
mofum,  eft  une  prépara»ion  dan>  laquelle  le  mer- 
cure eft  tenu  dans  un  état  d'extrême  divifion  ,  par 
le  moyen  de  la  gomme  arabique,  qu'on  a  trituré 
long— ttms  avec  lui.  Plenck,  qui  en  tfi  i'inventeur, 
ay.  nt  obfervé  l'affinité  qu'a  ce  minéral  avec  la 
falive,  &  généralement  les  humeurs  de  nature 
muqueufe  ,  jugea,  par  analogie,  qu'il  pourroit 
également  fe  combiner  avec  la  gomme ,  jufqiï'à 
parfaite  extinction.  11  fournit  donc  ces  deux  fubf- 
tances  à  une  longue  trituration  ,  &  iî  en  réfulta  un 
muciiage  gris  qui,  délayé  rians  l'eau,  la  coloroit 
uniformément.  11  preferivit  d'abord  ce  mélange, 
puis  il  lui  fubiiitua  des  pillules  qu'il  failoit,en 
triturant  deux  gros  de  mercure  avec  trois  de 
gomme  arabique  en  poudre,  &  fùffifame  quantité 
de  firop  de  ronces  ,  jufqu'à  ce  que  le  mercure 
art  ciifparu  ;  il  mêloit  enfuite  à  la  mafle  une  de- 
mi-once de  pain  blsnc ,  pourfoimer  des  piHultei 
de  trois  grains  chacune,  &  il  en  faifoit  prendre 
fix,  matin  &  foir.  Si  ces  pillules  ne  laiffent  point 
dépoter  le  mercure  comme  la  folu  ion,  elles  ont 
anffi  l'inconvénient ,  lorfqu'elle>  font  trop  è^he?, 
de  palier  dans  l'cllomac  &  les  inuftins ,  fans  s'y 
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diflondre ,  &  de  fortir,  par  les  felles ,  telles  qu'on 

les  avoir  prifes.  Mais  on  peut  reprocher,  en  outre  , 
à  cette  préparation,  en  fuppofant  qu'on  la  fa  fie 
chaque  jour  qu'on  la  prend  ,  de  ne  point  tenir  le 
mercure  dans  une  combinaison  atîez  exacle  ;  en 
forte  que,  peu  retenu  dans  fon  excipient,  il  fe 
dépofe  fur  les  tuniques  des  intefiins ,  &  eft  entraîné 
au-dehors  avec  les  matières  de  ia  digeftion.  Cefte 
préparation  ,  quoiqu'infiièle ,  eft  néanmoins  une 
des  plus  douces  qu'on  connoifte;  on  peut  y  avoir 
recours,  dans  les  cas  qui  ne  font  point  urgens  , 
chez  ceux  qui  font  menacés  de  phthiiïe,  ou  fujets 
à  des  crachemens  de  fang. 

L'HyJrargyrum  terebintkinatum  fe  fait  en  mê- 
lant une  once  de  mercure  avec  une  once  &  de- 
mie de  térébenthine  ,  jufqu'à  extinélioïî.  Le 
mélange  eft  long-tems  à  fe  faire ,  à  moins  qu'on 
n'y  ajoute  quelques  gouttes  d'huile  de  térében- 
thine, Cette  préparation  a  l'inconvénient,  prifeen 
pil Iules ,  comme  on  la  preferit  ordinairement ,  de 
porter  fur  les  entrailles  ,  comme  les  préparations 
falines-,  d'exciter  des  tranchées,  &  même  le  dé- 
voyement.  On  peut  unir  le  Mercure  avec  le  baume 
de  Copahu  ,  conjointement  avec  la  crème  de  tar- 
tre ,  &  diverfes  poudres  &  fnçs  réîineux  ,  comme 
dans  les  pillulcs  mercurielles  du  Codex.  On  en 
donne  une  ,  tous  les  foirs,  du  poids  de  iix  à  fept 
grains  \  mais ,  en  général ,  il  faut  peu  compter  fur 
cette  prépara'ion. 

:  UHydrargyrum  calcinatum,  ou  le  mercure  pré- 
cipité per  fe ,  fe  donne  communément  à  la  dofe 
d'un  demi-grain,  uni  à  de  la  mie  de  pain.  Mais 
ce  remède,  tel  fimple  qu'il  foi  t.,  a  l'inconvénient  S 
d'exciter  des  tranchées ,  qu'on  peut  cependant  \ 
diminuer  ,  en  mêlant  à  cette  dofe  un  grain  d'O-  j 
pi'jm. 

h'Hydrargyrum  faccharatum  s'obtient  en  tritu- 
rant le  Mercure  avec  deux  ou  trois  fois  fou  poids 
de  fucre  candi  ,  autant  ex  iclement  qu'il  efl  pof- 
fible.  On  donne  ceue  préparation  fous  forme 
sèche,  à  la  dofe  de  quatre  à  huit  grains  par  jour  , 
on  fous  forme  pilulaire  ou  de  trochifques -,  on  la 
fait  diffoudre  aulfi ,  pour  faire  des  lotions  à  l'ex- 
I. rieur. 

L'Hydrargyrurnmuriatum ,  ou  le  Sublimé  corro- 
fif  s'obrient  par  fublimaàon ,  en  combinant  le 
mercure,  réduit  en  vapeurs,  avec  l'acide  muria- 
tique  ,  fous  la  même  forme.  Voyeç-,  à  ce  tu  j  et , 
les  Ouvrages  de  Chimie.  On  ie  fervoit ,  depuis 
long-tems,  de  ce  remède  chez  les  Rufies ,  lorfqu'ii 
fut  apporté  en  Angleterre ,  d'où  il  paffa  en  Hoi- 
lmde  ,  où  Boêrhaave  l'annonça  comme  le  vrai 
mercure  foluble  fi  long-tems  deîiré.  Van-Swiéten 
le  mit  en  vogue  à  Vienne  &  dans  les  Hôpitaux 
militaires;  puis  Pringle,  dans  les  guerres  d'Han- 
novre.  Voyei ,  a  ce  fuiet ,  tour  ce  qui  en  a  été  dit 
dans  les  Tranfaclions  Médicales ,  &  dans  les  Mé- 
dical Obfenjatiom  and  Inquiries.  La  formule  , 
félon  Van-Swiéten,  coniifte  a  diffoudre  buir'grains 
de  fubiimé  corrofif  dans  deux  livre»  d'efprit  de  t 
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froment ,  &  à  en  prendre  deux  cuillerées  dans  la 
journée,  une  le  matin ,  &  l'autre  ie  foir,  &  buvant 
immé  iiatement  après  une  demi  -  livre  de  décoc- 
tion chaude  d'orge  ou  de  guimauve.  Le  remède  , 
pris  feul,  ou  vers  la  fin  du  traitement,  par  extinc- 
tion ,  a  eu  des  fuccès  avérés  ,  &  tels  que  nous  ne 
craignons  point  de  la  regarder  comme  un  des 
meilleurs  dans  la  Pharmacie  fyphilirique.  Mais 
il  faut  l'employer  avec  la  plus  grande  prudence  : 
àt prudenter  li  prudente  Medico  ,  comme  dit  Boêr- 
haave ,  à  ce  fujet  :  abftinc  ,fimethodum  nefeis.  Nous 
renvoyons  aux  Ouvrages  qui  en  ont  parlé  ample— 
ment',  &  notamment  à  celui  de'-M.  Dehorne.  La 
lotion  fyphillitique  jaune  efl      mélange  d'eau  de 
chaux  &  de  folution  de  fubiimé,  les  meilleures 
proportions  font  un  gros  de  fubiimé  fur  une  livre 
d'eau  de  chaux. 

L'Hydrargyrum  tnuriatum  initias  efl  ce  qu'on 
nomme  communément  le  Mercure  doux,  V  Aquila. 
alba ,  ou  le  Calomel,  félon  le  nombre  de  fubli- 
mation  qu'on  fait  fubir  au  fel  qu'on  prépare.  Les 
deux  premiers  rie  font  guères  ufués  que  pour  cer- 
tains gonflemens  de  glandes  qu'on  préfume  tenir 
deja  nature  véroliqne  ,  fans  pouvoir  cependant 
J'aiiurer.  Quant  au  dernier  .,  ii  a  eu  quelque  célé- 
brité dernièrement  en  Angleterre,  où  l'on  a  dé- 
signé fon  ufage  fous  le  nom  de  Méthode  d'abforp- 
tion.    M.  Gare  ,  Chirurgien  de  Londres  ,  lui 
donna  le  jour ,  &  il  l'auroit  fans  doute  vu 
périr  à  fa  naiiîance,  fans  les  foins  paternels  du 
D.  Hunter ,  qui  la  foutint  tant  qu'il  vécut  •  mais , 
après  fa  mort, elle  retomba  ^ans  l'oubli.  Cette  mé- 
thode confifte  à  frotter  l'intérieur  des  joues  vers 
Je  heu  où  s'ouvre  le  canal  de  la  parotide  ,  avec  le 
ciloinel  à  la  dofe  d'un  demi-grain,  ou  d'un  grain, 
&  à  répéter  cette  opération  trois  ou  quatre  fois 
dans  la  journée.  Son  Auteur  croit  que  le  mercure 
n'agit  qu'à  1  intérieur  de  la  bouche ,  &  il  donne, 
à  ce  fujet ,  des  règles  pour  que  la  chofe  fe  pa(Te 
ainfi.  Mais ,  qu'on  les  fuive  ou  non,  le  remède  > 
délayé  parla  falive,  n'en  paiTe  pas  moins  dans 
l'eflomac  ;  &  alors  fa  méthode  eft  la  même  que 
celle  où, l'on  prend  le  Mercure  intérieurement  ; 
c'eft  ce  qu'il  a  penfé  lui-même  ,  en  s'en  renant  au 
pafTage  qui  fuit  :  es  On  dira  peut-être  que  la 
poudre mercurielle  paffeégn'emmt  dans  l'eflomac, 
&  qu'ainii  ,  fans  qu'il  foit  beloin  d'abforption  par 
les  furfaces  de  la  bouche  ,  elle  guérit  à  la  manière 
ordinaire.  Quand  celaferoit,  il  n'en  feroit  pas 
moins  vrai  que  le  malade  feroit  guéri  plus  sûre- 
ment que  s'il  eût  pris  le  remède  en  pilule.  Le 
calomel,  préparé  à  la  manière  de  Scheele,  eft 
utile  dans  les  cas  ordinaires ,  &  léger  comme  alté- 
rant &  comme  purgatif  j  mais  fur-tout  pour  l'ufage 
extérieur ,  foit  en  poudre  ,  foit  fufpendu  dans 
l'eau  ,  au  moyen  d'un  mucilage.  On  en  peut  faire 
une  lotion  qu'on  nomme  fyphillirique  noire,  en 
en  mêlant  une  drachme  avec  quatre  onces  d'eau 
de  chaux.  Le  Calomel,  quand  il  eft  bien  préparé, 
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donne  à  cette  eau  la  cou'eur  noire,  comme  le 
fublimé  corrofif  lui  en  donne  une  jaune. 

Le  Turbith  minéral ,  Calx  Hydrargyn  vitrio- 
lata  ,  ou  le  mercure  émétique  jaune ,  eft  peu  ulité 
aauellement  -,  quelques-uns  cependant  penlcnc 
encore  qu'il  eft  préférable  ,  comme  vomitir ,  au 
tartre  fiibié,  ou  à  l'ipécacuanha,  pour  guérir  les 
tumeurs  des  teflicules.  M.  Scheweduver  dit ^^ce- 
pendant avoir  vu  quelques  cas  où  ce  remède.> 
donné  fournellcmenî  à  très-petites  dofe; ,  a  déiruit 
efficacement  des  affilions  vénériennes  cutanées 
d  î  plus  mauvais  genre.  Si  l'on  vouloit  en  tenter 
rufageen  pareil  cas ,  il  feroit  prudent  d  en  ré- 
primer les  trop  violens  effets  ,  en  lui  mêlant 

5  °^VHyirargyrvm  nitratum  eft  une  combinaifon  du 
mercure  avec  l'acide  nîueu*,  qu  on  a  employée 
fon.  oiffércims  formes  A  dénominations  ,  uni  a 
l'intérieur  qu'à  l'extérieur.  Pour  l'extérieur,  dit 

5  h  wediaver,  on  fe  fert  de  la  diffolutiou  éten- 
due  d'ean ,  comme  d'un  éétëffif  ;  c'eft  un  très- 
bon  remède  pour  les  chancres  ,  &£.  ;  la  même 
diflblulioti,  faite  ;>vec  une  once  de  Mercure,  fur 
trois  onces  d'acide  rjitrfcn* ,  &  unie  ,  pendant 
qu'elle  eft  encore  chaude ,  avec  une  livre  de  graille 
depoïc,  par  une  trituration  exacte i  forme  [on- 
guent Cin  ;n  ,  li  utile  dans  les  affections  opiniâtres 

6  vénéi.'ennes  de  la  pbâff.  Le  Précipite  rouge, 
Jiydrargyrum  nii-atum  rubrum ,  qu'on  prépare  avec 
l'a  même  ditloliuion  expolée  au  feu  jnfqu*à  ce  que 
le  réiidu  ait  acquis  cette  couleur,  eft  d  une  nature 
corroll  e  ,  &  eft  ufité  comme  cauftique,  dans  les 
cas  d'uleèns  vénériens  avec  hypotlarcote.  On 
donne  communément,  à  l'intérieur  ,  I  Hydrargy- 
rum  nitratum ,  depuis  un  donn-grain  fulqtià  un 
gnin  ,  dens  une  pinte  de  q  tel  que  décoction  ap- 
propriée. Les  gouttes  blanches  du  L).  Ward, 
qni  onf  eu  de  la  réputation,  ne  font  autre  chofe 
que  le  mercure,  diflous  par  l'tcide  r.itret.x  préci- 
pité, &  redifious  par  le  moyen  du  fel  ammoniac. 
Le  fyrop  de  Bcller,  ou  Végéta! ,  paroir  êire  ou 
mercure  précipité  de  l'acide  mtrenx  par  l'aïkali 
fixe  végétal,  &  enfuite  dirions  dans  i'éther  vitno- 
li-juf  ,  mêlé  av  c  quelque  fyrop  sgréabit. 

L' Hydntrgyrum  aceidtum  ,  plus  cornu  fous  le 
nom  le  Pi-ules  de  Keyl'er  ,  eft  une  préparation 
faline  dans  laquelle  le  mercure,  après  avoir  été 
divi'é  par  une  l<>ngi;e  trin, ration  ,  eft  enfuite 
dilTous  dans  le  vinaigre.  Voye\  ce  qu'il  en  efî  dit 
dans  I  Ouvrage  de  M.  Dehorm  .  On  unit  cetie 
préparation  à  la  maflh'e  ,  pour  tn  former  des  pi  - 
îu "es  qii  on  fiii  prendre  d'abord  à  la  dofe  de  deux  , 
en  augmentant  peu- à-peu  Jùfqi^à',donze,  chaque 
j  vtir.  Le  pilules  de  Ke-yier  unt  eu  de  grands 
fuccès  ans  quelques  cas  ,  nvis  elles  ont  frit  bien 
des  ravages  dans  d'autres.  Nous  pouvons  en  di.e 
autant  de  la  terre  feuilleté-  'Je  Prefiuvin  ,  &  de 
to.ite  au;re  ompolttton  qu'on  vond  a  faire  regar- 
der comme  ay  nt  une  venu  i/urintéq>><:. 

On  a.  beaucoup  vanté,  li  y  a  une  vingtaine 
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d'années  \  une  méthode  qu'on  a  appellé  Mixte  j 
parce  qu'en  la  fuivant,  on  réunit  enfemble  le  trai- 
tement inierne  &  externe  de  la  Vérole.  M.  Gar- 
dane ,  Médecin  de  la  Faculté  de  Paris ,  s'eii  fait 
un  n'itr»  pafT.ger  en  la  pTÔnant.  Elle  confifte  à 
pref  rire  le  lubiimé  intérieurement  ,  pendant 
qu'on  fait  prendre  les  frictions  par  extinction. 
Cette  méthode  eft  la  méthode  par  excellence,  à  etï 
croire  M.  Dehorne.  «  De  toutes  les  préparations 
mercurielles ,  dit-il ,  employées  au  traitement  des 
maladies  vénériennes,  il  n'y  en  a  guères  dont  la 
combinai'on  foit  plus  heureufe  &  plus  univerfelle- 
nunt  pratiquée  que  celle  des  frictions  mercurielles 
avec  le  fublimé  corrofif.  Quand  on  a  jugé  nécef- 
faire  la  réunion  de  ces  deux  moyens ,  on  y  a  été 
déterminé  fans  doute  par  l'avantage  de  pouvoir 
augmenter  l'énergie  du  mercure  fimplement  éten* 
du  &  divifé  par  l'activité  de  celui  qui  ,  donné 
fou*  une  form;  faline,  étoit  exactement  folnble  8c 
mifeible  à  toutes  nos  liqueurs.  Outre  cette  pro^ 
priété  ft  précieufe  ,  le  mercure,  fous  cette  dernière 
forme,  a  acquis  la  faculié  de  flimuler  plus  puifTam," 
ment  nos  fi  res  ,  d'ouvrir  les  couloirs  ,  de  pré- 
parer &  d'aflurer  conféquemment  l'ordre  des  fé- 
crétions  \  ce  qui  ,  indépendamment  de  la  vertu 
qu'il  a  d'enchaîner  &  de  décompofer  le  virus ,  en 
détermine  plus  sûrement  &  plus  complettement 
l'évacuation.  On  peut  ajouter  à  ces  réflexions 
qu'il  eft  peut-être  plus  rare  qu'on  ne  penfe  de 
trouver  une  maladie  aflez  (impie  pour  qu'une  feule 
méthode  fufiife  toujours  à  fa  guérifon.  >j  II  s'etî 
faut  de  beaucoup  qu'on  doive  tout  attendre  de  la 
méthod;  mixte    for»  effi  acité  eft  fondée  fur  de3 
principes  trop  hypothétiques  pour  qu'on  puifTe  Ses 
prendre  pour  baie  d'un  traitement.  Voye\,  à  ce 
fujtt  ,  d^n-,  1  Ouvrage  de  M.  Bru,  des  details  oit 
no  is  ne  pouvons  entrer  ici ,  fans  alonger  plus 
qu'il  ne  convient  cet  article. 

Enfin  ,  ce  dernier  Auteur  propofe  suffi  une 
méthode  de  donner  le  Mercure  intérieurement  ,• 
au  mo>en  de  gâteau*  de  fa  compétition ,  avec  un 
fel  qu'il  nomme  Rég;l  n  Voiei  la  manièie  dont  il 
s'y  prend  pour  obtenir  ce  fel:  I$z mercure  rtvhilîéj 
une  once.  Placez  le  dans  une  ta  plu  le  de  verre,  oiï 
dans  un  g  ande  fiole  à  médteine,  dont  on  aura 
frparé  le  col  verftz  d  fins  une  once  d'acide  ni- 
trt-ux.  Aiiffi-tôt  que  le  mercure  fera  réduit  fous 
foTme  de  chaux  bleuâtre:,  &  qu'on  n'appercevra 
plus  de  globules  nvic  riel ,  on  y  ajoutera  d  ux 
onces  d'à- i  ma  in.  On  aura  foin  de  ne  ver  fer 
cet  acide  lur  le  mercure  c.ilciré  par  k  nirr.ux, 
que  lentement  ôt  a  p'u.'ieurs  reprifes,  pour  éviter 
la  trop  g'andc  eff  iv  feence.  Quand  on  verfe 
l'acide  m  tin  fur  le  n;tienx,  qui  tient  le  mï rcuré 
en  d  /îo I '  ti  -n,  ou  feidetn^nt  en  calcinstion  ,  i  fe 
f  t  aulfi-tôt  un  pié  i,i;é,  mais  qui  fe  n.d;fiout 
promptemi.  nt.  On  fait  évaporer  cette  liqueur  au 
bdn  de  fable,  jtifqu'à  ficcité,  ik  l'on  obtient  in 
fe]  mercuriel  d'une  teinte  un  peu  jaune-,  on  i 
diftout  Alors  dans  wne  tiès-petiic  quantité  d'eau 
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bouillante,  en  le  triturant  dans  un  mortier  cfe  , 
porcelaine  ou  de  terre.  Lori'qu'il  eft  parfaitement 
diflbus,  on  mel  la  liqueur  en  évaporation  au  bain  , 
de  fable,  &  ion  oUient  un  ici  blanc  friable, 
quelquefois  un  peu  humide  ,  telon  qu'on  a  plus 
ou  moins  pouffé  i  évaporation;,  on  lui  enlevé  cette 
humidité  en  1  étendant  lur  du  papier  gtis,  pour 
Je  faire  fécher ,-  quand  il  eit  dans  cet  état ,  on 
l'tnfcime  d«ns  uniLccon  de  cryftal  pour  l'uûge. 
Un-  once  de  mercure  coulant,  dit  l'Auteur,  donne 
à-peu-près  dix  gros  de  !el  rtgaiin -,  en  forte  que 
le  cinquième  du  poids  qu'il  acquiert,  iui  vient 
autant  des  acides  qui  ont  lervi  â  le  difloudre, que 
de  l'eau  dans  laquelle  il  a  été  lavé.  Les  propor- 
tions, indiquées  changent  fclon  la  capacité  des  vates 
dontonfefeit  pour  taire  l'opération ^  mais  il  faut, 
dans  tous  les  ca- ,  le  même  poid.  d  acide  nitreux 
que  de  mercure.  Le  fel  mercurid  r  égal  in  ainli 
obtenu,  on  en  ditïout  peu-à-peu  deux  gros  dans 
une  livre  deau  bouillante  de  fontaine  ou  de  ri- 
vière ,  bien  clarifiée  ,  en  verfant  celle-ci  a  mefure 
que  la  diii'olunon  s'opère.  D'une  au;re  pan,  on 
diffout  trois  gros  &  oemi  d'alun  de  roche,  dans 
autant  d'eau  ;  on  mêle  les  deux  toUinons  enlemble 
dam  une  bouteille ,  &  on  y  ajouie  deux  onces  de 
nnel  commun.  Cn  agite  la  bouteille  j  on  ia  place 
fur  des  tablettes ,  dans  un  lieu  chaud,  où  on  la 
Lifte  débouchée  un  mois  en  hiver,  &  quinze  jours 
en  Eté  -,  la  liqueur  e!l  alors  en  état  d'être  em- 
ployée. Pour  être  exact  ,  dit  l'Auteur,  dans  la 
fabrication  de  la  pâte,  &  afin  de  la  mieux  pétrir  , 
{  our  faire  les  gâteaux  ,  il  ne  taut  prendre  à-la  fois 
que  la  moitié  de  la  foluion,  c'eft-a-dire  une  livre 
&  une  ont  e  ;  puis  les  deux  lolutions ,  qui ,  réunies 
avec  le  miel,  donnent  ueux  livres  c\  deux  onces. 
On  adte  la  folution ,  en  lecouant  la  bouteille , 
après  l'avoir  partagée  ,  loit  en  ta  pesant  ou  en  la 
meîurant.  On  la  verte  dans  un  ^rand  mortier  de 
m  rbre,  &  on  y  projette  environ  deux  onces  de 
farine,  qu'on  délaye  avec  une  grande  cuiller  de 
bois  -,  &  quand  clic  eli  bien  délayée ,  on  y  ajoute 
deux  once  de  bonne  calfonade -,  eniuit,.  on  met  de 
la  faàne  petit  à-petit , avec  une  main,  tandis  que  , 
de  l'autre,  on  remue  la  pàïe  avec, la  cuiller,  jus- 
qu'à Ce  qu'elle  au  acquis  une  certaine  coMifLnce  -, 
on  Se  fert  alors  des  deua  mains  pour  la  jjé.ur,  & 
l'on  y  ajoute  la  quantité  ut  farine  néeeffaire  pour 
lui  donner  la  contitknce  convenable  -,  il  en  faut 
deux  livres  <k  demie  pour  chaque  livre  deau. 
Quand  la  pâte  cil  bien  pétrie,  on  la  repafle  fur 
ur  e  tab'e  fo'ide  ,  poui  l'et.  ndre  en  forme  de  pla- 
teau de  hun  à  dix  lignes  d  epailfeur  ,  à  la  manière 
dont  les  Fâciîsieis  le  font  à  l'égard  de  leur  pâte. 
Quand  elle  et!  au  poim  que  nous  venons  de  1  in- 
diquer ,  on  la  découpe  avec  un  emporte-pièce  qui 
iotmn  le  moule  acs  gâteaux.  Lorfque  la  pâte  eli 
découpée,  on  repéirit  les  rognures  enrre  les  mains , 
&  i  on  en  fait  un  petit  plateau  de  même  épaiikur 
que  le  premier  ,  &  on  le  découpe  de  même.  On 
itend  Içs  &âicaux  fur  une  feuille  de  papier  d'oiike, 
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corrrme  on  le  fait  dey  maffe pains.  Les  gâteaux  amû 
dilpotés  ,  on  les  mes  auih-iôt  au  four ,  &  on  les 
fait  cuire  modérément-,  la  chaleur  a  un  four  da 
Boulanger,  dont  on  vient  û'ôter  le  pain,  eft  fuf- 
tilante  pour  cette  opération,  ii  faut  rejetter  tous 
les  gâteaux  qui  font  noirs  après  leur  cuiffon j  leur 
couleur  doit  être  un  peu  dorée1,  le  dedaru  blanc, 
&  à  peu  de  choie  près  de  la  couleur  de  U  pâte  j 
la  malle  de  pâte  lélultante  d'une  îiyre  &  une  once 
d'eau  ,  &  de  deux  livres  &  deirr.;  de  f;  rire,  doit 
produire  environ  deux  cents  qu;  r<m  e  gâteaux  ;  Il 
m1  faut  jamais  faire  une  plus  grande  tnatie ,  ti  l'on 
veut  la  bien  travailler. 

L'Auteur  tiouve  dans  cette  formule  tm  bien 
grand  avantage.  Le  mercure,  dit-il,  s'y  tiouve 
dans  l'état  de  la  plus  grande  exparjfion  ,  parce  que 
la  chaleur  qu'on  empioie  pour  les  cuire,  le  di-.-iie 
à  imtini,  ôt  le  fixe,  en  quelque  forte,  dans  ta 
j-ête,  dans  le  même  état  d'expaiîfibiiité  où  i!  le 
trouve  réduit,  loifqù'il  ert  fous  ia  forme  de  va- 
peurs, comme  ioriqu'il  eli  volatilié  par  le  feu. 
Il  fe  voiatiliferoit  de  môme  par  l'effet  ae  la  cru- 
lcur  du  tour,  tans  la  pâte  à  laquelle  il  te  trouve 
uni ,  &  qui  les  relient  en  fe  cuitant.  Le  plus  pré- 
cieux des  avantages  des  gâteaux  ,  continue-t-il  , 
etl  donc  celui  de  tenir  le  mercute  dans  1  expansion 
la  plus  parfaite  ^  car  il  y  cil  aulfi  divife  que  s'il 
étou  réduit  en  vapeurs.  Ces  idées  de  l'Auteur , 
qui  offrent  beaucoup  de  côtes  à  l'objection,  dé- 
rivent de  celles  qu'il  s  elt  formées  fur  ia  fpéciÊcité 
du  mercure,  qui,  félon  lui,  font  en  raifon  di-* 
recte  de  ton  cxpanlion ,  &  en  raifon  inverfe  de  fa 
fixité  ou  concentration. 

Des  Me'Jiodes  Empyri^uss. 

Nous  appelions  ainli  celles  peu  raifonnées  dont 
font  ufage  les  perfonnes  qui  ,  n'ayant  pas  acquis 
âe  connoiilances  dogmatiques  de  l'Art,  l'exercent 
cependani  par  pure  cupidité.  La  V  érole,  dans  fon 
premier  âge  ,  fui  long-rems  abandonnée  à  ces 
tortes  de  gens ,  par  la  Lute  des  Médecins  ,  qui 
avoitnt  uop  proirprement  défefpéré  d'en  pouvoir 
trouver  le  remède  Qaare ,  ditAitruc,  aromata- 
rii  herbarum  collectons  ,  ca-tenque  mechanici  ac 
vaga.vw.di  &  impQjhres  his  tcmportbus  hujus  rno  bi 
veros  &  perfeâos  curatunsj'e  ipjos  ejjè  profiu-bantur. 

On  auroit  peut-être-  encore  le  même  reproche  à 
faire  à  ceux  d  aujourd'hui  ,  qui  abandonnent  le 
traitement  d'une  maladie  plus  de  leur  reîfort  que 
de  la  Chirurgie.  Ces  fo-tes  de  gens,  vifant  à  i. 
réputation  par  une  voie  différente  ,  décrièrent  k 
m-fcuie,  pour  donner  une  plus  grande  vogue  à 
leurs  tcinedes.  C'cit  ain'i  que  Vmache  vanta  fa 
Titanne  fudoritique  j  Velrios,  ta  boiffpn  dépu- 
rante }  M.  Mittié  même,  fis  décodions  végétales. 
Les  feuilles  périodiques  offrent  ,  tur  cet  objet  3 
une  hlte  nomb^eufe  de  penonnes  qui ,  dans  leats 
rccnerchcs,  ont  été  plus  g  «idées  par  leur  propre 
intérêt  que  par  le  defir  d  être  utile.  On  trouve 
dans  cesiç  lifte  i'AifsCîeur ,  pe/Connage  fur  lequci 
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bous  nous  arrêterons  d'autant  plus  volontiers  ici , 

que  la  Société  de  Médecine  lui  a  donné  fes  fuffra- 
gcs.  On  s'accorde  a  fiez  fur  les  drogues  qui  entrent 
dans  fa  recette  :  c'eft,  dit-on ,  la  falfeparcille ,  le 
gayac  ,  le  cumin  ,  les  fleurs  de  bourache  ,  le 
fennë  ,  Its  rofes  mufquées ,  le  fucre  &  le  miel. 
Quelques-uns  ont  cru  qu'il  contenoir,  de  plus,  du 
fublimé  corrofif  ;  ce  qu'on  feroit  d'autant  plus 
porté  à  croire  ,  que  fon  ufage  a  été  quclqueioi-. 
fijivi  de  falivations  qu'on  a  eu  beaucoup  de  p  ine 
à  réprimer.  Mais  les  Commiffairts  chargés  parla 
Société  de  Médecine,  de  fonanalyfe,n  en  ont  point 
trouvé  ;  ils  ont  cependant  dit.  qu'il  pouvoit  en 
contenir  fans  qu'on  pût  le  reconnoî:re  :  car,  ayant 
mis  une  certaine  qiun  ité  de  fubiimé  dans  une 
bouteille  de  ce  rob,  ils  ne  purent  jamais  parvenir 
à  le  reconnoître.  Le  fublimé  corrolif  a  toujours 
été  le  remède  qu'ont  admis  les  Empyriques  dans 
leurs  compofitions,  quoiqu'ils  le  décriaient  beau- 
coup en  public,  ainfi  que  toutes  les  préparations 
mercurielles ,  pour  faire  va'oir  leur  remède,  où, 
difoient-ils ,  il  n'entre  point  de  ij-.ercure.  Tous 
ont  certe  marche  uniforme,  de  décrier  pour  louer. 
Ils  s'étudient  à  tJlement  déguifer  ce  fel ,  qu'il  efl 
fouvent  impotfible  de  le  reconnoître  -,  ils  le  pré- 
fèr  nt  à  tout  autre,  à  raif  n  de  fon  extrême  foîu- 
bilité,  &  de  h  petite  quantité  qu'il  en  faut  pour 
opérer  quelques  effets  momentanés.  Les  uns  le 
diffulvent  dans  une  tifsnne,  dans  un  élixir,  dans 
un  fyrpp ;  d'autres,  À  ceux-ci  nous  paroiffent 
bien  imprudens  ,  dans  un  opiat ,  un  bi'.cuit,  ou 
fous  toute  autre  forme  folide.  En  général  ,  la 
Vérole  offre  le  plus  grand  champ  à  la  cupidité 
des  Empyriques,  &  tous  y  ayant  une  égaie  pré- 
tention ,  ils  fe  jugent  réciproquement  aux  yeux 
des  hommes  inflruits.  Les  mauvais  fuccès  des  per- 
fonnes  de  l'Art,  dont  les  pas  ne  font  pas  toujours 
guidés  par  le  lavoir  &  la  prudence  ,  ne  leur 
donnent  que  trop  fouvent  gain  de  caufe  ;  &  leur 
triomphe  eft  d'autant  plus  grand  ,  qu'ils  ont  affaire 
à  dis  ignorans  qui  font  loin  d'apprécier  leur  con- 
duite. Mais  c'en  efl  a'Jez  fur  un  fujet  qui  mérite 
fi  peu  la  difcuflion. 


Telles  font  les  différentes  manières  de  traiter  la 
Vérole:  mais  il  ne  fuffit  point  de  s'en  (erir  uni- 
quement au  traitement  général  de  cette  affection; 
les  fymptômes  locaux  demandent  quelquefois  urfe 
confédération  toute  particulière.  Quand  cesfymp- 
tômes  ne  font  point  très-graves ,  on  peut  les  aban- 
donner à  eux-mêmes;  le  remède  général  fuffira 
pour  les  difîiper.  Mais,  quand  ils  font  tels,  il  faut  y 
remédier  lelon  leur  nature.  Les  bubons ,  les  con- 
dylomts,  les  choux-fleurs,  les  exoflofes,  la  carie 
font  ceux  qui  denlandînt  plus  fréquemment  un 
traitement  fuivi.  En  général ,  il  faut  éviter  d'ou- 
vrir les  bubons,  tant  pour  ne  point  donner  lieu  à 
des  ulcérations  qui  font  fouvent  fort  difficiles  a 
guérir  ,  que  pour  éviter  les  défagrémens  d'une  j 
cicatrice  >  fur-tout  chez  les  perfonnes  qui  ont  in-  J 
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térèl  de  cacher  toutes  les  traces  de  leur  maladie.  On 
fe  contente  d'appliquer  deffus  un  emplâtre  de  dia- 
chylum  gommé,  ou  de  de  Vigo,  avec  le  mercure; 
&  quand  les  duretés  fe  ramolliffent ,  que  le  pus 
pointe  ,  &  a  corrodé  le  fommet  de  manière  à 
s'échapper  par  lui-même,  on  comprime  les  en- 
virons ,  en  exprimant  la  matière ,  &  l'on  rechange 
plus  fouvent  l'emplâtre.  J'ai  vu,  dans  plusieurs 
cas  de  ce  genre  ,  la  matière  prête  à  s'échapper  , 
être  réforbée  infenfiblement,  &  la  tumeur  difpa- 
roître  peu-à-peu,  fans  que  la  maladie  ait  éprouvé 
plus  de  difficulté  à  guérir.  Quand  le  bubon  s'ouvre 
par  plulieurs  crevaffes,  il  pafTe  toujours  à  l'état 
d'ulcère;  les  portions  de  peau  intermédiaires  aux 
ouvertures  fe  flétri  fient,  tombent  par  la  fuppura- 
tion,  &  la  tumeur  n'offre  plus  qu'un  ulcère  plus 
ou  moins  large,  dont  la  furface  tend  plus  ou 
moins  à  la  cicatrifation.  Il  faut  alors  traiter  l'ul- 
cère à  fec  ,  &  l'arrofer  toutes  les  fois  qu'on  le 
panfe  ,  afin  de  pouvoir  enlever  plus  facilemsnt  le 
plumaceau  qui  le  recouvre.  Quand  la  far  fa-ce  en  < 
efl  érétifée ,  &  les  bords  rongés ,  enflammés , on  le 
lave  avec  l'eau  végéto-minérale ,  &  l'on  couvre 
légèrement  le  plurmccau  avec  le  cérat  de  faturne. 
Voye{  ,  pour  de  plus  grands  détails  ,  l'article 
Bubon.  Les  condylome? ,  de  même  que  les  crêtes 
&  les  poireaux  ,  fe  défféehent  communément  au 
milieu  du  traitement  ,  &  biffent  une  bafe  en  . 
f  'ppuration,  qui  fe  cicatrife  bien-tôt.  Quelquefois 
cependant  ils  s'enflamment,  fuppurent  même  à 
leur  extérieur  ,  &  tombent  par  parcelles.  Il  faut 
alots  les  tenir  dans  la  plus  grande  propreté,  les 
lavant  fréquemment  avec  de;  lotions  émollientes 
&  refolufiv.es ,  ou  ,  tout  uniment ,  avec  l'eau  de 
Goulard  ,  aiguifée  d'un  filet  d'eau-de-vie-  Quel- 
quefois ils  exigent  de  plus  grands  foins  ;  il  faut 
alors  fe  comporter  comme  nous  l'avons  dit  à 
chacun  de  ces  articles.  Les  choux-fleurs  exigent 
fouvent  des  moyens  plus  promptement  effectifs  ; 
il  faut  alors  les  emporter  avec  un  bifiouri,  de 
préférence  aux  cifeaux,  qui  font  toujours  beau- 
coup plus  fouffrîr.  On  panfe  enflure  leur  bafe 
avec  l'onguent  brun  ,  qu'on  rend  plus  ou  moins 
cachéréiique.  On  ne  fe  détermine  à  ces  opérations 
que  vers  la  fin  du  traitement.  Les  exoflofes  qui  ne 
font  point  ouvertes,  feront  traitées  avec  les  em- 
plâtres fondantes;  on  fera  fur  elles,  de  tems  à 
aurre ,  des  illinitions  mercurielles;  &  fi  elles 
viennent  à  s'ouvrir ,  on  les  traitera  Amplement 
jufqu'à  la  fin  du  traitement ,  où  l'on  avifera  aux 
moyens  locaux  ,  de  la  manière  qu'il  efl  dit  à  l'ar- 
ticle Exostos'E.  On  agira  de  même  à  l'égard  de 
la  carie.  Le  traitement  efl  fouvent  achevé  ,  que 
celle-ci  efl  dans  le  même  état  ;  il  faut  alors  s'occu- 
per du  vice  local  ,  &  recourir  aux  moyens  que 
nous  avons  rapportés  à  l'article  Carie.  La  pro- 
preté, les  injections  fréquemment  répétées  par  les 
finus  &  ouvertures  qui  fournifient  la  matière  ,  & 
le  tems  font  fouvent  plus  que  tontes  les  tentatives 
où  l'on  agit  tumultuairtment,  fans  confuiter  la 
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nature.  Il  fe  forme  quelquefois,  après  le  traite- 
ment ,  une  inflammation  extérieure*,  le  pus  qui  eft 
deffous  dégage  une  portion  d'os  qui  cherche  à  fortir, 
&  lorfque  celle  ci  s'eft  échappée,  les  chairs  revien- 
nent-, elles  font  de  bonne  nature  ,&  tendent  facile- 
ment à  la  cicatrice.  Il  eft  cependant  des  cas  de  carie, 
&  même  d'exoftofes,  où  il  faut  recourir  au  traite- 
ment local  ,  avant  tout  antte.  Fabrice  de  Hildencite 
une  observation  qui ,  fur  cette  matière ,  n'efl  nulle- 
ment indifférente.  Une  femme  de  cinquante  ans 
étois,  depuis  trois  ars,  dans  un  état  trè-fâcheux , 
par  la  maladie  vénérienne,  que  fon  mari  lui  a  voit 
communiquée.  Elle  avoit  paffé  inutilement  trois 
fois  par  les  grands  remèdes  -,  elle  fouffroit  des 
douleurs  aiguës  à  la  tête  &  dans  les  articulations-, 
elle  ne  pouvoit  fe  ioutenir,  &  avoit  en  différentes 
parties  des  ulcères  malins ,  fordides  ,  &  un  princi- 
palement fur  la  clavicule  droite,  avec  carie.  Eclairé 
par  l'expérience,  Fabrice  prépara  fa  malade  pen- 
dant trois  femaines ,  &  procéda  enfuiie  préiimi- 
nairement  à  la  guérifon  du  mal  local  ,  par  l'appli- 
cation du  cauière  acluel  fur  la  clavicule  cariée. 
Ce  ne  fut  qu'après  la  chute  de  l'efearre  qu'il  com- 
mença l'admitiifiration  des  friclions  mercurielles , 
&  il  eut  la  fausfacïion  de  guérir ,  en  très  peu  de 
îems  ,  la  malade,  qui  a  vécu,  depuis  plufieurs 
années  ,  en  parfaite  famé.  Fabrice,  en  fe  conduis 
fant  ainfi ,  regardoit ,  avec  raifon,  la  carie  comme 
un  foyer  où  le  virus  vérolique  s'étoit  dépofé. 
Tous  les  traitemens  ont  été  inutiles ,  tant  que 
cette  carie  n'a  pas  été  détruite,  parce  qu'il  repaf- 
foit  fans  ceffe  de  cette  partie  dans  tout  le  fyftême, 
des  principes  d'infections  ,quien  corrompoient  les 
diverfes  régions.  Que  les  Chirurgiens  apprennent 
donc  par- là,  dit  Fabrice  ,  qu'il  faut  fouvent  faire 
lextraclion  des  os  cariés ,  avant  de  pafièr  au  trai- 
tement fpécifique. 

L'engorgement  de  la  proflate,  porté  au  point 
d'occalionner  la  ftrangur-ie ,  eft  un  'yrnptôme  des 
plus  rébelles  de  la  Vérole.  Cet  engorgement  fuc- 
cède  quelquefois  au  tnauvai-  traitement  de  la  go- 
norrhée*,  &  quand  il  eft  ancien,  on  peut  le  re- 
garder comme  un  mal  incurab  e,  &  d'autant  plus 
fâcheux  qu'il  devient  fouveni  caufe  de  rétention 
d'mirre.  Les  malades  'n'ont  de  foujagement  à 
attendre  que  du  continuel  emploi  des  bougies. 
Elles  facilitent  le  cours  des  urines ,  quand  on  peut 
les  porter  au-de'à  de  l'obflacle ,  &  les  îaiffer  un 
certain  rems.  On  en  fait  actuellement  de  creufts 
&  fouples  ,  qui  peuvent  mieux  remplir  les  inten- 
tions du  Praticien  que  l<_s  précédentes*,  mais  il 
faut  que  les  malades  les  portent  habituellement- 
car  ,  s'ils  les  difeontinuent ,  la  ftrangurie  ne  tarde 
point  à  revenir  au  même  point  où  elle  étoit  pré- 
cédemment. On  a  vu,  mais  malheureufement  ces 
cas  font  rares,  la  proliate  le  fendre  par  une  fup- 
p  -ration  fpontanée  ou  déterminée  par  la  bougie. 
Les  urinesét  ient  alors  purulentes-,  elles  donnoient 
même  de  1  inquiétude  ,  lorfque ,  tout  changeant , 
les  malades  revendent  à  l'état  de  la  plus  parfaite  * 
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fanté.  La  dureté  de  l'épididyme,  fuite  d'une  go- 
norrhée  tombée  dans  le?  bourfes ,  comme  s'ex~ 
priment  communément,  les  Praticiens  ,  eft  un 
fymptôme  qui  réfifie  fouvent  an  traitement  mer- 
curiel  ;  il  n'a  rien  d'inquiétant  -,  il  fubfifie  quel- 
quefois long-tems ,  quoique  l'infeclion  foiî  radica- 
lement détruite.  Il  fe  diffipe  ordinairement  par  le 
tems ,  comme  j'en  ai  beaucoup  d'exemples. 

Les  ulcères  vénériens  feront  traités  avec  un 
méiange  de  digeflif  &  de  Néapolitaio  on  les  la- 
vera avec  les  lotions  fyphillitiques  dont  nous  avons 
fait  précédemment  mention ,  &  l'on  fe  compor- 
tera ,  du  refie,  comme  le  demanderont  les  cir- 
conftances  &  indications  particulières  qu'ils  offri- 
ront :  ceux  de  la  gorge  offrent  plus  d'embarras, 
tant  à  caufe  de  la  difficulté  de  les  bien  découvrir, 
que  d'y  pouvoir  maintenir  les  topiques  qui  pour- 
roient  en  accélérer  la  guérifon.  D'ailleurs  ,  on  les 
confond  fouvent  avec  ceux  de  nature  feorbutique, 
qui,  quelquefois,  fuccèder.t  au  traitement  de  la 
Vérole  ,  chez  les  fujets  qui  ne  font  déjà  pas  d'une 
bien  bonne  cor.ftituiion.  L'expérience  prouvequ'on 
rifque  peu  de  s'égarer ,  en  traitant  comme  vénérien 
tout  ulcère  profond  qui  eft  couvert  d'une  croûte 
blanche  ,  coënneufe,  &  terminé  par  un  bord  dur 
&  relevé,  avec  une  rougeur  obfcure  tout-au-tour. 
Ces  ulcères  ,  indépendamment  du  traifement  gé- 
néral ,  en  exigent  quelquefois  un  local.  On  pref- 
crit  alors  les  injections  ,  les  gargarifmes  ,  où 
entre  le  fublimé  corrofif,  mêlé,  fuivant  les  cir- 
conflances,  aux  teintures  réfineufes  ,  telles  que 
celle  de  fuccin ,  de  maflic  ou  de  gomme  laque.  Les 
ulcères  qui  font  peu  étendus,  qui  ont  paru  dans 
le  traitement ,  qui  ,  loin  de  ronger  profondé- 
ment ,  ne  s'étendent  point ,  &  qui  ont  été  précé- 
dés de  la  chûte  d'une  efearre  ,  font  réputés  dûs 
à  l'effet  du  mercure.  Il  ne  faut  leur  rien  faire  ; 
on  fe  contente  des  gargarifmes  d'eau  d'orge  &  de 
mitl  rofar. 

La  Vérole,  chee  les  enfans ,  offre  quelques 
circonftances  afLz  intéreffantes  pour  que  nous 
nous  en  occupions  féparément.  Elle  fe  manifefte 
plus  fouvent  vers  les  parties  de  la  génération 
qu'ailleurs,  &  prefque  toujours  par  des  pullules 
de  couleur  cuivreufe  ,  affez  femblables  à  cdles  qui 
paroiffent  fur  toute  la  furface  du  corps  ,  chez 
i l'adulîe.  Succtffivcment  ces  bourons  paroiffent 
ailleurs,  &  prennent  b:en-tôr  la  même  apparence 
que  ceux  de  la  petite  -  vérole  ,  qui  tendent  à 
l'e.xficcaiion.  L'intérieur  de  la  bouche  fe  charge 
d'aphtes  qui  dégénèrent  en  ulcères,  s'enfoncent 
inienfibkment  en  arrière  ,  dans  le  gofier ,  ou  s'a- 
vancent fur  les  lèvres  &  les  narrines ,  &  portent, 
en  cet  étr  t ,  obfîacle  à  la  refpiration  &  à  la  déglu- 
tition. Le  mammelon  ,  chez  les  nourrices  qui 
allaitent  ces  'ortes  d'enfans  ,  commence  alors  à  fe 
gercer-,  il  offre  enfin,  par  la  fuite,  l'apparence 
d'un  chancre  qui  indique  évidemment  la  tranf- 
miflion  de-  l'infeclion.  Par  la  fuite,  toute  la  peau 
de  l'enfant  fe  «ouvre  d'ulcérations mais ,  avant 
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q;je  les  fymptômes  foient  à  ce  point }  la  gorge  de 
la  nourrice  eft  ulcérée ,  &  le  mal  fe  porte  plus  ou 
m&ins  profondément.  Les  yeux  &  les  oreilles  de- 
viennent incapables  de  leurs  fonctions  ,  &  les 
maux  dont  ils  font  attaqués  deviennent  fi  umver- 
fçil'sS  chez  le  plus  grand  nombre,  qu'ils  onr  été 
rifardés  comme  un  figne  caraétériftique  de  l'in- 
fection. Communément  les  marques  d'infection 
plroiflent  depuis  le  dixième  jour  jufqu'au  quin- 
rème  &  même  vingtième  de  leur  naiflance^,  car, 
avant  ce  tems,  ils  paroiffent  jouir  de  la  meilleure 
fafttéj  quelquefois  auffi  ils  apportent,  en  naiffant, 
tous- les  fignes  les  plus  caraclérifiiques  d'une  in- 
fection décidée-,  preuve  manifefte  d'une,  contagion 
p.ir  tranfmiffion  de  lamère  à  l'enfant. Mciklin  rap- 
porte qu'une  noble  Vénitienne  ,  qui  failoit  le  mé- 
tier de'couttifanne,  mourut  fuffoquée  par  un  mor- 
ceau d'aliment  qui  s'étôït  glifTé  dans  la  trachée- 
artère.  On  l'ouvrit,  &  l'on  fut  étonné  de  trouver 
un  ulcère  vénérien  qui  avoir  déjà  rongé  i'épiglotte, 
&  un  fétus  dont  les  os  étoisnt  exoftofés  en  diffé- 
rens  endroits.  Il  eft  rare  ,  en  pareil  cas  ,  que  les 
femmes  portent  leurs  enfans  jufqu'au  terme  de  la 
groftefte,-  elles  avortent  toujours,  ordinaire- 
ment, elles  font  ftériles.  Mais  l'enfant  contracte 
plus  Couvent  la  Vérole  en  traverfant  le  vagin,  lors 
de  l'accouchement,  ou  par  la  fuclion  du  manime- 
lon  déjà  excorié  de  fa  nourrice. 

On  a  penfé,  dans  ce  dernier  cas ,  que  l'infeftion 
s'opéroit  par  le  lait ,  chargé  de  molécules  viru- 
lentes. Mais  les  principes  decate  humeur  viennent 
directement  des  alimens,  comme  nous  l'avons  dit 
dans  un  Ouvrage  particulier  fur  le  Lait,  &  ils  ne 
font  point  afftz  long  tems  diftincts  de  la  mafle  du 
fsng  ,  pour  qu'on  puiffe  croire  qu'ils  partagent 
les  qualités  morbiiiques  de  cette  dernière  humeur, 
de  m  inière  à  opérer  fur  un  enfant  qui  le  tireroit 
d'un  mammelon  où  il  n'y  aurait  aucune  ulcéra- 
tion. Haller  a  obfervé  que  des  enfans  qui  avoient 
fuccé  le  lait  de  femmes  bien  atteintes  de  cette 
maladie,  n'en  avoient  cependant  éprouvé  aucun 
lymptôme ,  même  lone-tems  après  leur  fevrage  ; 
&  d'une  autre  part  aufti,  ce  qui  eft  en  faveur  du 
fond  de  la  queftion,  Biancard  parle  d'une  Succeufe 
de  Zélande  ,  femme  très  honnête  à  tous  égards  , 
qui  fut  infectée  ,  pour  avoir  fuccé  une  femme  dont 
les  mammelors  étoienr  excoriés,  &  qui  infecta,  à 
ton  tour  ,  plusieurs  femmes  très-bien  portantes, 
Quand  la  femme  reçoit  la  virulence  de  fon  nour- 
ri (Ton  ,  le  mammelon  fe  gonfle ,  l'épiderme  s'en 
détache,-  il  fe  forme  fouvent  de  petites  \éficules 
qui  dégénèrent  en  chancres,  &  ceux-ci  font  fou- 
vent  accompagnés  d'une  éruption  éréfypélateufe. 
Mais,  plus  fouvent  encore,  les  glandes  voifines 
de  l'aiflelle  s'engorgent  ,  &  l'on  fent  des  efpèces 
de  cordes  qui  fe  portent  de  la  manimelle  vers  elle, 
L'infection,  ajtiM  communiquée,  fe  manifefte  bien- 
tôt par  des  fymptômes  généraux  qui  parcourent 
promptement  leurs  périodes  ,  &  fouvent  avec  un 
caractère  d'atrocité  qui  femble  lui  être  particulier, 
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&  qu'on  n'obferve  point  communément,  quand 
elle  eft  la  fuite  d'une  action  primitive  du  fyflême 
génital  ;  c'eft  ce  qui  eft  prouvé  par  les  triftes 

:  exemples  que  nous  fournirent  la  plupart  des 
Obfervateurs. 

On  reconnoît  deux  manières  d'adminifirer  le 
mercure  aux  enfans  vérolés  :  l'une  où  on  leur 
applique  extérieurement ,  &  l'autre  où  on  le  pref- 
crit  à  leurs  «ourrice;.  En  donnant  le  mercure  aux 
nourrices ,  dit  le  D.  Ni^bet ,  on  eft  moins  sûr 
des  effets  qu'il  pourra  avoir  fur  l'enfant,-  &, 
avant  que  les  humeurs  en  aient  été  empreintes , 
il  y  a.  tout  à  craindre  d'une  plus  grande  infec- 
tion Il  eft  prouvé,  d'après  les  expériences  du 
D.  Young,  qu'il  eft  très-difficile  d'imprégner  de 
mercure  le  lait  des  nourricei  ;  d'où  il  conclut 
que  fi  la  guérifon  a  lieu  dans  ces  cas ,  on  doit  plu- 
tôt l'attribuer  à  l'atmofphère  mercuriel  où  les 
enfans  vivent  conftammenf ,  foit  qu'ils  dorment 
avec  leurs  nourrices ,  foit  qu'ils  foient  tenus  dans 
leurs  bras  ou  autrement.  Cependant  cette  difficulté 
d'imprégnsr  ainfi  le  lait ,  a  été  formellement  niée 
par  d'autres  Obfervateurs  ,  qui  difent  :  qu'après 
l'évaporation  de  cette  humeur  prife  d'une  nour- 
rice qui  eft  dans  le  traitement,  il  reue  une  fi 
grande  quantité  de  ce  minéral  qu'on  peut  le  dé- 
couvrir à  la  vue.  Mus  comme  il  eft  difficile  de  fe 
procurer  une  nonrrice  qui  veuille  entreprendre 
d'allaiter  de  pareils  enfans  ,   &  que  fouvent  , 
d'ailleurs ,  la  mère  éprouve  des  accidens  qui  l'em- 
pêchent de  vaquer  à  cet  emploi  ,  on  a  propofé 
d'imprégner  de  mercure  le  lait  de  quelques  ani- 
maux ,  pour  Je  donner  enfuite  aux  enfans.  L'on 
trouve  ,  à  ce  fu jet  ,  dans  le  Traité  de  Van- 
Rofenhftein  des  préceptes  fur  la  manière  d'ôter  à 
une  chèvre  fes  poils ,  pour  la  frotter  d'ongtsent 
mercuriel ,  comme  dans  la  méthode  ordinaire  des 
frictions.  Il  y  eft  dit  que,  quand  on  préfume  le  lait 
fuffifamment  imbu  ,  on  peut  le  donner  aux  enfans 
de  la  manière  la  plus  convenable.  Cette  méthode, 
telle  efficace  qu'elle  ait  pu  être  pour  quelques  cas, 
eft  néanmoins  incertaine  ,  pour  le  plus  grand 
nombre  ,  ainfi  que  les  préparations  intérieures 
qu'on  pourroit  donner  dans  quelques-uns,  & 
telles  que  Mafia  &  Mathioie  les  preferivoient  à  la 
mère  &  à  l'enfant ,  dans  les  premiers  tems.  Ce  fut 
vers  le  milieu  du  quinzième  fiêcle  que  Léonard 
Botal ,  ayant  peu  de  confiance  en  routes  ces  pré- 
parations ,  confeilla  les  frictions  pour  les  enfans , 
d'après  les  idées  de  fuccès  que  fuggère  l'expé- 
rience. Vraifemblablement  ces  friitionsn'en  eurent 
pas  d'heureux  entre  les  mains  de  ceux  qui  lui 
fuccédèrent ,  puifque ,  depuis  lui  jufqu'au  milieu 
de  ce  fiècle,  on  n'y  a  point  eu  généralement  re- 
coure. Eft-cc  aux  fuites  fâcheufes  de  la  mauvaife 
sdminillration  de  ce  moyen ,  ou  à  fon  infuffi- 
fance  qu'on  doit  attribuer  le  filence  du  D.  Aflruc 
fur  l'efficacité  des  frictions  chez  les  enfans ,  lui 

|  qui  s'eft  tant  é:endu  fur  elle?  pour  les  adultes  ?  11 
eft  certain  qu'en  peut  guérir  les  enfans  par  les 

frictions , 
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frictions ,  &  peut-être  avec  moins  de  danger  que 
par  aucune  autre  préparation  faline;  mais' cette 
méthode  demande  des  précautions.  Les  enfans 
onr  naturellement  la  peau  très-fenlible  &,  quoi- 
qu'ils fuent  peu  ,  ils  l'ont  également  perméable 
aux  principes  médicamenteux  d.s  fubflances  qu'on 
y  applique  ,•  cette  feule  conlidération  doit  déter- 
miner fur  le  choix  des  furfaces,  dans  l'application 
du  mercure. 

Quand  on  fe  décide  à  traiter  un  enfanr,  &  que 
de2  raifons  empêchent  la  mère  de  ie  nourrir,  il 
convient  de  le  fevrer,  pour  empêcher  qu'il  ne 
communique  lui-même  1'infeclion ,  fur  tout  quand 
il  a  des  aphtes  à  la  bouche.  On  le  met  au  lait  de 
vache  ,  (oupé  avec  l'eau  de  riz  ou  l'eau  d'orge  , 
&  l'on  fe  contente  d'oindre  les  jambe  s  &  l'inté- 
rieur des  cuiffes  d'un  tiers  ou  d'un  quart  de  gros 
d'onguent  mercuricl  ordinaire.  L'on  étend  une 
bande  à  l'emour  de  la  partie  ,  &  l'on  répète  ce 
procédé  tous  les  trois  jours.  Le  mercure  ptnètre 
facilement  -,  Soleil  rare,  quand  l'enfant  efl  fort., 
qu'il  en  faille  plus  d'une  once.   Ce  traitement 
fimplé  efl  beaucoup  plus  expéditif  que  celui  par 
i'aliaiteinerif,  &  i!  efl  auifi  plus  sûr.  On  dit  ce- 
pendant qu'à  I  Hofpice  de  Vaugirard  ,  près  Paris, 
cette  méthode  n'a  été  htureufe  qu'autant  qu'on  lui 
a  joint  l'ufaae  du  fublimé  ou  de  la  panacée.  Il 
efl  raie  que  l'enfant  éprouve  des  coliques  ou  tran- 
chées à  la  fuite  de  ce  traitement.  Si  cela  arrivoit, 
il  faudroit  lui  ôrer  les  linges,  &  le  purger  avec 
le  fyrop  de  chicorée  ;  cette  leule  atteniion  dilfipe 
ordinairement  tous  les  accidens  ,  &  l'on  revient 
enfuice  au  même  traitement,  que  l'on  continue 
jufqu  à  ce  que  les  fyrr.ptômes  fcknt  diffipés.  Mais 
quand  rien  ne  s'oppole  à  ce  que  l'enfant  prenne  fa 
nouniture  des  mammelles ,  &  que  les  fymptemes 
ne  font  point  urgens,  on  peut  fe  diipenfer  de  ces 
onctions,  pourvu  que  la  mère  fubilfe  un  traite- 
nu  nt  en  règle. 

Quand  l'enfant  efl  encore  dans  !e  fein  de  (a 
mère,  il  n'y  a  point  d'antre  parti  à  prendre,  pour 
remédier  à  l 'infection  dont  il  pourroit  être  atta- 
qué, que  de  faire  fubir  à  celle-ci  un  traitement 
meicuriej.  Mais  il  faut  combiner  ce  traitement  de 
manière  que  ,  fauf  les  retards  occasionnés  par  les 
aicidens  qui  pourrqjent  furvenir  ,  il  le  termine 
toujours  trois  femaines  au  moins  avant  le  terme 
de  rrccouchement,  pour  év  iter  les  fuites  fâcheuses 
que  l'ufage  ou  mercure  pourroit  entraîner  vers, le 
tem  de  la  délivrante.  Ii  ne  faut  point,  non  plus, 
le  commencer  trop  tôt  ,  notamment  chez  le?  per- 
fonnes  fu jettes  aux  accidens  nerveux  ,  pour  leur 
éviter  tome  ocçafîon  d'avoniment  :  le  iems  le  plus 
convenable  efl  depuis  le  troifième  mois  jufqu'au 
'  feptième  &  demi  ou  huitième.  En  général ,  le 
mercure  peut  être  donné  à  o!us  grande  doi'e  aux 
femmes  groii'es  qu'à  celles  qui  ne  le  font  pas  ■■, 
mais,  s'il  paroît  avoir  peu  d'effet  perdant  la 
groffefTe  ,  il  n'en  eft  que  plus  à  craindre  après  la 
délivrance.  J'ai  vu  une  femme  qui  avoir  été  traitée, 
Chirurgie,  Tome  II,  II.  Partie. 
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depu's  le  (îxième  mois  de  fa  groffefTe  ,  par  des 
friclions  alternativement  données  jufqu'au  terme 
de  fes  couches  ,  &  qui,  avant,  avoit  pris  diffé— 
rens  mercuriels ,  éprouver  ainfi  ,  immédiatement 
apiès  fou  accouchement,  une  folie ,  qu'on  rap- 
porta ,  d'après  tout  ce  qui  avoit  précédé,  à  une 
furcharge  de  mercure  dont  les  effets  s'étoient 
portés  fur  le  cerveau  5  &  cette  obfervation  n'eft 
point  unique  en  fon  genre. 

Le  mercure ,  donné  avec  prudence,  excite  rare- 
ment la  falivation  chez  les  enfans  5  c'eft  un  phé- 
nomène dont  il  eft  difficile  de  fe  rendre  raifon , 
m  :is  qui  n'eft  pas  moins  arteflé  par  l'expé- 
tience.  Le  D.  Young  rapporte  ,  à  ce  fujtr ,  une 
preuve  confirmative  de  cette  affertion.  On  avoit 
donné  à  un  enfant  douze  prifes  de  calcmel  à  lui 
faire  prendre  pour  douze  jours  ;  on  lui  fit  prendre 
la  dote  en  fix,  par  un  mal-entendu;  cependant 
l'enfant  s'en  ttouva  bien  ,  &  il  ne  lui  furvint  pas 
le  moindre  fymp:ôme  de  falivation.  Le  calomeî, 
quand  les  circonfianees  ne  favorifent  point  l\m- 
p'oi  des  frictions,  eft  la  meilleure  préparation  que 
l'on  puilfe  choiiir ,  donné  à  la  dofe  d'un  grain 
chaque  nuit  ;  mais  il  convient  de  l'unir  à  deux 
grains  de  fucre ,  &  autant  de  magnétie  de  nitre. 
Douze  dofes  ,  dit-on  ,  fûffiffcnt  ordinairement  -, 
mais  il  faut  quelquefoii  les  doubler.  Donné  à 
dofes  plus  grandes  ou  plus  rapprochées,  il  occa- 
fionne  des  tranchées,  &  toujours  s'échappe  par 
les  Celles ,  &  alors  il  perd  fon  effet  altérant. 

Nous  terminerons  cet  article  par  quelques  con- 
ftdérations  fur  les  maladies  qui,  reflernhianr  beau- 
coup à  la  Yé:ole  ,  peuvent  induite  en  de  grandes 
erreur--  ,  en  les,  prenant  pour  elle,  &  fur  ies  pré- 
fe'rvarjîs  de  i'inf.ction.  La  Paihologie  médicale 
fur-tout  offre  beaucoup  défaits  du  p'emier  genre  , 
tant  à  raifon  de  la  complication  des  c  r confiances  , 
que  de  la  difficulté  qu'ont  ies  malades  à  les  bien 
développer.  La  lituation  feule  d'une  maladie  peut 
jetter  dans  de  grandes  erreurs  ,  à  ne  s'en  tenir 
qu'à  ce  qui  concerne  l'hifioire  de  la  Vérole.  Ainfi, 
la  préfence  d'un  ulcère  fur  le  gland  ,  le  prépuce  , 
les  grandes  lèvres,  ia  gorge  ,  le  nez  ,  ont  fouvent 
porté  à  foupçorner  une  maladie  \ér.étienne  qui 
n'fiuftoif  point.  Combien  de  femmes  n'ont  peint 
été  traitées  comme  affeebées  de  la  Vérole  ,  qui 
n'avoient  que  des  fleurs  -  blanches ,  ou  quelques 
excoriations,  Pour  éviter  l'erreur,  en  pareil  cas  , 
il  faut  ne  point  s'en  tenir  à  un  feul  fymptôme  , 
mais  bien  à  leur  enfetnble  -,  il  faut  confidérer  les 
circonllances  antécédentes,  &  prendre  les  indica- 
tions de  celles  qui  font  les  plus  concluantes.  On 
,  fera  fondé  à  croire  la  maladie  vénérienne  ,  quand 
le  plus  grand  nombre  de  fes  fymptômes  offriront 
un  caractère  qu'on  a  découvert  dans  d'autres  de 
nature  évidemment  telles ,  quoiqu'elle  manque  da 
principal  ,  le  pouvoir  d'infeélion.  a  Quoique  la 
maladie  vénérienne,  dit  Kunter  à  ce  fujet ,  con- 
I  ferve  diflinclement  les  propriétés  fpécifiques  dont 
'  elle  jouit  dans  fes  différentes  formes ,  fes  fymp- 
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tômes  font  cependant  communs ,  en  apparence  ,  à 
plufieurs  autres  maladie»  -,  &  ,  fous  ce  point  de 
vue  ,  on  ne  peut  pas  di;e  qu'elle  ait  quelques 
fymprômes  qui  lui  foient  particuliers.  Chaque 
fymptôme  de  la  maladie  vénérienne,  par  exemple, 
fous  forme  de  gonorrhée  ,  peut  être  produite  par 
quelqu'autre  caufe  visiblement  irritante ,  &  fou- 
vent  fans  aucune  qu'on  puifle  afiigner.  Les  bubons 
mêmes  &  le  gonflement  des  tefticules ,  qui  font 
des  fymptômes  de  cette  maladie,  ont,  l'un  & 
Vautre  ,  paru  après  des  injections  aflrin;en:es  & 
l'ufage  cLs  bougies  ,  lotfqu'on  les  a  employées 
chez  une  perfonne  faine.  Les  fymptômes  que  l'in- 
fection produit,  loi fqu'elle  elt  générale  ,  peuvent 
ê£re  communs  à  plulieuis  maladies.  Ainfi  ,  l'on 
voit  les  puflules  de  la  peau  avoir  également  lieu 
dans  les  conititutions  fcorbutiques  -,  les  douleurs 
dans  le  rhumatifme  ,  &  les  tumeurs  des  os,  du 
périofle  &  des  aponévrofes  dans  plufieurs  mau- 
vaifes  confiitutions  de  L'efpèce  peut-être  rhuma- 
tifmale.  >j  II  faut,  tn  pareil  cas  ,  toute  la  réflexion 
pofîible  pour  ne  point  tomber  dans  des  erreurs 
qui  ne  peuvent  qu'être  funefies  en  tous  cas  •,  car, 
li  les  maladies  qui  décidément  ne  font  point  véné- 
riennes, peuvent  s'aggra'.er  par  l'ufage  du  mer- 
cure ,*  celles  qui  le  font ,  ne  peuvent  qu'augmen- 
ter par  un  traitement  qui  ne  feroit  point  mercuriel. 
J'ai  vu  ainii  un  Payfan  d'Anhervilliers ,  près  de 
Paris,  qui  fut  tourmenté  par  différens  traitemens 
marcuriels,  notamment  parles  pillules  de  Keyfer, 
alors  fort  en  vogue ,  pour  un  ulcère  t!  ès- large  qui 
lui  avoit  rongé  une  amygdale,  &  même  une  por- 
tion du  pilier  &  du  voile  du  palais,  guérir  par 
l'ufage  du  lait  &  des  ar.ti  -  fcorLutiques  que  de- 
mandoit  l'état  faigneux  de  fes  gencives. 

Quant  aux  préfervatifs  de  l'infection  ,  ils  ne 
font  pas  aufli  faciles  à  trouver  qu'on  a  voulu  le 
faire  croire  dans  ces  derniers  tems.  Les  premiers 
Auteurs  qui  ont  adminifiré  le  mercure  dans  le 
traitement  de  la  Vérole  ,  n'ont  pas  manqué  de 
croire  qu'un  remède  aulli  efficace  dans  les  mala- 
dies invétérées,  devoir  encore  l'être  bkn  davan- 
tage pour  en  prtferver  chaque  individu.  De-là  j 
i'affertion  de  Fallope  fur  la  polïibilité  d  un  pareil  j 
fpécifique  dans  le  mercure.  Que  ce  foit  dans  ce  ! 
minéral  qu'on  cherche  un  pareil  ren.ède,  ou  dans 
tome  autre  fahftan.ce,  il  faut  toujours  fuppofer 
qu'il  puifié  empêcher  l'intiomiifion  du  virus  dans 
le  fyftême  général ,  ou  qu'il  fe  combine  tellement 
avec  lui,  qu il  en  énerve  ïes  actions.  Voyons  fi 
ceux  qu'on  a  préfeuré  peuvent  remplir  cet  objet. 
Les  lotions  que  Failope  &  Mayerne  ont  eonfeiilé 
exté  ieurement,  étoiènt  faites  avec  les  décodions 
afiringen  tes aig^uifees  de  mercure,  dont  la  manière 
d'agir  étoit  ici  la  même  qu'on  avoit  en  vue  »  en 
les  appliquant  dans  d'autres  circonflances.  Mais 
l*expérfcnce  a  prouvé  que  ,  foit  que  l'application 
en  fût  faite  momentanément,  lors  du  coït  ou  lonù- 
tems  avant,  &  d'une  manière  continue,  l'infec- 
tion n'en  avoit  pas  moins  iieu.  P;éval  a  cru  oa 
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a  voulu  faire  croire  qu'une  (impie  folmion  rie 
fublimé  ,  telle  qu'elle  eft  dans  fon  Eau  fondante  , 
pourroit,  par  une  fpéeificité  particulière  ,  s'opto- 
fer  à  I  infeétion  •  niais  ce  remène,  qui  a  eu  oii 
femblé  avoir  quelque  fuccès  ,  eft  tombé  dans 
l'oubli.  Plufieurs  ont  recommandé  enfuite  l'tau 
de  chaux  >  mais  celle-ci  n'a  pas  été  plus  efficace. 
Hunter  a  eu  quelque  confiance  en  l'exttait  de 
faturne;,  mais  il  l'a  bien- tôt  abandonné ,  dès  qu'il 
en  eut  vu  l'incertitude.    Non  -  feulement  on  a 
appliqué  ces  remèdes  à  l'extérieur,  mais  on  les  a 
injectés  dans  le  canal  de  l'urètre,  &  avec  un  degré 
d'âcreté  tel  qu'ils  puiTent  conttibuer  à  l'excrétion 
d'une  plus  grande  quantité  de  mucus,  qu'on  îe- 
gardeit  comme  propre  à  envelopper  le  virus,  & 
l'entraîner  au-dehots  ,  en  même  tems  qu'on  dif- 
pofoit  les  furfaces  à  ne  pouvoir  le  recevoir.  Le 
D.  Balfocr  cite,  à  ce  fujet,  fes  fuccès,  dans 
un  cas  de  gonorrhée  commençante.  Il  va  même 
plus  loin  ;  il  dit  avoir  connu  une  perfonne  fu- 
jette,  pendant  nombre  d'années,  à  l'infection ,  Se 
qui  en  a  prévenu  tout  retour  par  des  injections 
aullères  ,  faites  immédiatement  après  la  coïtiofi  , 
lors  même  que  d'autres ,  fana  cette  précaution 
particulière,  la  recevoi*  ni  avec  la  même  femme*, 
!  &  qu'enfin  ,  ayant  négligé  fon  remède  pendant 
[  quelque  tems ,  elle  éprouva  les  effets  de  la  con- 
tagion comme  les  autres.   On  peut  rapporter  à 
cette  prétendue  ifficaoiré  celle  du  fuc  de  limon  , 
des  acides  minéraux  affoibiis,  la  foîutbn  de 
favon  ordinaire  &  de  l'alkali  cauftique  ,  félon  U 
méthode  du  D.   Waren.   Lrs  injetfions  hut- 
leufes  fernfoleroient  devoir  avoir  un  plus  gratta 
fuccès  :  on  l'ait  combien  il  eft  facile  deconientr 
les  œufs  dans  leur  érat  frais,  en  les  oignant  de 
fubflances  graffes  qui  bouchent  les  pores  psr  cm 
fe  fait  l'exhalation  de  leur  propre  fubftance.  Le 
même  effet  peut  avoir  également  lieu  à  l'égard 
des  pores  qui  abforbentûir  les  fui  laces  génitales  ou 
ailleurs  jurais,  quelque  probable  que  foit 
de  ce  moyen  ,  il  n'a  été  démontré  que  trop  ineffi- 
cace, d'après  i'expérien:e  ,  pour  qu'on  pmfte  Jjf 
avoir  quelque  confiance.  Quelques-uns,  perluadé 
que  le  feul  frottement  qui  av  eit  lieu  dans  la  copu- 
lation ,  fuffifoit  pour  mettre  à  nud  les  fafUCÔ» 
qu'un  avoit  ainfi  enduites  d'huiles,  confeibèreïiï 
les  iilinitions  avec  des  onguens  -,  mais  on  les  trou- 
va ,  par  la  fuite,  aufS  inefficaces  que  les  autres 
Moyens  précédefls.  On  eut  enfuie  recours  aux 
fpécifiques,  notamment  à  une  folution  de  ca.cj- 
mel,  faite  par  un  mucilag. .  Cette  Formute  ait 
d'autan  plus  de  vogue  en  Angleterre  ,  qu  e».i 
baie  l'expérience  du  D.  Harnton  , 


a  voit 


pour 


qui  dit,  qu'ayant  mêlé  une  quantité  de  ce  mine- 
rai ,  éteint  par  un  mucilage  ,  avec  une  certaine 
dofe  de  virus,  &  ayant  appliqué  ce  mélange  fur 
une  furface  même  dénuée  de  tégumens ,  il  ne 
s'en  fuivit  rien.  Mais  ce  qui  n'a  pas  lieu  dans  un 
cas ,  peut  certainement  arriver  dans  un  autre:  i* 
c'eft  ce  qui  eft  corfirmé  par  la  pranue  Si  l  oo- 
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fervation  des  Perfonnes  de  l'Art.  Ce  que  nous 
difons  des  moyens  médicaux  peut  également  s'en- 
tendre de  ceux  que  l'imagination  dépravée  des 
I  bénins  a  reconnus  comme  immanquables  dan» 
tous  les  ca- -  &  ,  à  ce  fujet  ,  nou.  citerons  le 
piflage  fuiyaht  d'Aftruc,  pour  terminer  tour  ce 
que  nous  avons  à  dire  fur  cette  matière.  Audio, 
dit  il ,  à  perditijjimis  gineonibus  qui  meretricios 
emores  effrenatè  JeBantur ,  adhiberi  nupèr  in  Angliâ 
folliculos  e  tenue  &  inconjutili  pdiiculâ  invagnœ 
formam  confedos  ,  quibus  congrej/uri  vbvolutum 
penem  loricant,  ut  à  periculis  pugnœ  femper  dubiœ 
tutos  fe  prœjknt  ;  Jed  errant  quidem  maxime. 
Quceri  enim  poJJ'e  arbitror  niim  intir  infeâos  con- 
numerari  debeant  quicumque  ab  infedione  quotidie 
non  a'ifunt  j  niji pelliculdjubtili ,  bibulâ ,  permea- 
bik  plœrumque  lacera;  illis  fane  non pellicula  fra- 
gilis  y  fed  robur  &  ces  triplex  effè  deberet  circa  pe- 
nem qui partem  illam  tam  facilem  ad  contagium  , 
impurijjimo  meretricum  barathro  amant  committere. 

De  tout  ce  que  nous  avons  dit  précédemment , 
tant  fur  l'hiftoire  que  fur  le  traitement  de  la  Vé- 
role ,  nous  tirerons  les  corollaires  fui  vans  :  r.°  Que 
l'infection  vénérienne  eft  le  réfultat  d'une  aéhon 
primitive  fur  une  furfa  ;e ,  laquelle  aétion  fe  tranf- 
înet  dans  diverfes  parties  du  fyfiême  ,  par  l'ab- 
forption  d'un  délétère.  i.°  Que  les  fymptômes 
locaux  font  autant  de  foyers  où  fe  forment  les 
principes  d'infeétion.  3.0  Que  le  pouvoir  infec- 
tant efi  idiogène,  &  n'a  aucun  rapporta  celui 
des  autres  délétères.  4.'  Que  la  tanière  puru- 
lente ne  lui  fert  pas  plus  de  matrice  que  les 
autres  humeurs  répandues  dans  la  mafle  du 
jâng.  Que  le  délétère  opère  localement  fur 
les  folides ,  dont  il  pervertit  les  actions  &  les  hu- 
meurs ,  dont  il  dénature  la  crâfe  ,  foit  par  une 
combinaifon  nouvelle  qu'il  y  établir ,  ou  d'.une 
toute  autre  manière  qui  nous  efi  inconnue. 
6.°  Qu'on  ne  peut  établir  l'exiflence  de  cette  ma- 
ladie que  d'aprè>  les  fymptômes  locaux  quefob- 
fervauon  a  jufqu'ici  fait  connoltre.  7e  Que  le  trai- 
tement mercurid  éfilefeul  qui  convienne,  quand 
Je  délétère  jouit  de  toutes  fes  facultés  &  moyens 
de  propagation.  8.°  Que  le  traitement  extérieur 
eft  celui  oit  ces  facultés  font  combattues  avec  plus 
de  certitude  &  de  sûreté  pour  les  malades.  9  0  Que 
le  grand  point  ,  dsns  cette  méthode  ,  eli  de  la 
conduire  tellement  qu'elle  ait  tout  le  iuccès  qu'on 
en  peut  efpérer,  &  à  éviter  les  inconvéniens  qui 
accompagnent.  io.â  Que  le  mercure  ne  guérit 
la  maladie  qu'autant  qu'il  efi  porté  far  les  foyers 
d  aéhon  ,  charrié  par  les  humeurs ,  qui  le  tiennent 
dans  un  état  de  chTlblution.  u«.  Que  la  lolution 
lera  d  autant  plus  compatible  avec  les  humeurs , 
que  1  excipient  aura  plus  d'affinité  &  plus  de  rap- 
port avec  elle  ;  à  de-ià  la  préférence  que  doivent 
avoir  les  préparations  faites  avec  les  acides  végé- 
taux, celui  de  la  graiffe  ,  du  fain-doux ,  fur  tomes 
ies  a  litres  ou  .l'on  trouve  des  acides  nùnéiaux. 
W.    Que  la  curabilité  eft  çn  r.aifon  de  Ijexd^. 
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bflité  des  organes  &  du  pouvoir  mutuel  de  com~ 
binaifon  qu'ont  le  délétère  &  les  principes  mer- 
cnriels  ;  d'où  i!  fuit  que  les  dofes  du  remède,  & 
le  tems  qu'elle  mettent  à  agir,  ne  peuvent  être 
les  mêmes  chez  les  divers  individus.  13.0  Enfin  , 
qu'il  n'y  a  jufqu'ici  aucun  préfervatif  de  l'infec- 
tion fur  lequel  on  paille  réellement  compter,  & 
que  ceux  qui  ont  été  préfentés  comme  tels  juf- 
qu'aujonrd'hui ,  ont  éré  inefficaces  ,  même  dans 
les  circonftances  que  leurs  inventeurs  ont  regar- 
dées comme  les  plus  favorables.  (M.  Tetit- 

RsIDEL  .  ) 

VERRUE.  AVpo^ofxfoiv  ,  Veruca.  Excroiflance 
dure,  indolente ,  d'un  volume  en  général  peu  confi- 
dérable,  de  la  couleur  à-peu-près  delà  peau,  qui  fe 
forme  en  différentes  parties  du  corps*,  mai<  p  rt> 
culière  menrfnr  les  doigts.  Les  Verrues  raiffent  de 
la  peau  &  de  I'épiderme.  Elles  fe  manifeftent  à 
tout  âge,  mais  plus  fréquemment  dans  l'enfance 
que  dans  la  vieillefl'e. 

Lorfqu'une  Verrue  n'incommode  ,  ni  par  fa 
fa  firuation  ni  par  fon  volume ,  il  ne  faut  pas 
y  toucher;  car  ,  pour  l'ordinaire  }  avec  le  tems 
elle  tombe  ou  fe  détruit  peu  -  à  -  peu.  Mais  on 
en  voit  quelquefois  qui  font  fi  groffes  ou  telle- 
ment fituées ,  .qu'on  eft  obligé  de  recourir  aux 
moyens  propres  à  les  détruire. 

Lorfqu 'elles  font  pendantes,  &  ne  tiennent  à 
la  peau  que  par  un  pédicule  étroit,  la  meilleure 
méthode  pour  les  enlever  eft  d'en  iier  la  bafe  ; 
on  le  fait  quelquefois  avec  un  cheveu  ,  cependant 
une  foie  fine  efi  préférable.  Mais ,  lorsqu'elles  ont 
une  bafe  large ,  on  en  fait  l'excifion  avec  le 
biftouri ,  ou  bien  on  le  détruit  par  des  caufiiques, 
Peu  de  gens  fe  fondent  de  recourir  au  biftouri, 
&  l'on  fe  ferr  plus  volontiers  du  cauftique  ,  qui 
manque  rarement  fon  effet. 

La  pierre  infernale  eft  le  cauftique  le  plus 
fort  dont  on  fe  fsrr  en  pareil  cas  j  mais  la  Ver- 
rue devient,  pour  l'ordinaire,  très- douloureufe, 
après  qu'on  l'en  a  tonchée  deux  ou  trois  foîH 
La  même  objection  a  lieu  contre  la  folution  de 
mercure  dans  l'eau  forte  ,  qui  d'ailleurs  eft  un 
cauftique  très- puiffanî.  Le  mercure  diftbus  dans 
un  poids  égal  ,  ou  même  dans  une  double  quan- 
tité d'efprit  de  nitre  concemré,  eft  un  remède 
qui  manque  rarement  de  détruire  les  Verrues  5 
mais  ,  comme  il  eft  fnjet  de  s'étendre  au  -  delà 
du  lieu  où  on  l'applique  ,  on  ne  doit  s'en  fervir 
qu'avec  beaucoup  de  précaution.  La  poudre  de 
fabine  confiammenr  appliquée  fur  une  Verrue, 
la  diftîpera ,  pour  l'ordinaire,  en  deux  ou  trois 
femaincs  ',  mais  ce  moyen  eft  fujet  atiffi  à  occa- 
fiormer  un  trop  grand  deg^é  d'inflammation.  Le 
remède  le  plus  innocent  tft  le  fel  ammoniac  dont 
on  frotte  les  Verrues  deux  ou  trots  fois  par 
jour  ,  après  l'avoir  préalablement  trempé  dans" 
l'eau.  Gî  remède  eft  très -km  j  miis  ji  re  caufe 
ni  inf.ammarion  ni  douleur  ;  &  ,  à  l'exception 
de  quelques  Verrue*  d'une  dureté  pauiculière  9 
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il  manque  rarement  de  détruire  eeîre  pour  lef- 
qudles  on  l'emploie.  La  fôliïtion  de  fel  de  tartre 
&  l'?.lkali  volatil  ont  été  a  iffi  employés  dam  la 
même  intention  avec  fuccès. 

On  voit  quelquefois  des  Vernies  naître  fur  la 
verge,  comme  fymptômes  de  maladie  vénérienne; 

,  comme  elles  font  à  -  peu  -  près  de  la  même 
nature  que  celles  dont  nous  venons  de  parler  , 
on  doit  les  attaquer  de  la  même  manière.  En 
général ,  la  difpofition  des  parties  à  former  ces 
fortes  d'excroiffances  ne  fe  foutitnt  pas  très  - 
long-tems ,  &  ,  fi  l'on  a  un  foin  particulier  d'y 
entretenir  la  propreté  ,  les  Verrues  commencent 
à  fe  détruire  d'elles  -  mêmes ,  &  s'en  vont  bien- 
tôt tout  -  à  -  fait,  lors  même  qu'on  n'y  fait  au- 
cune application.  Mais,  comme  les  malades  font 
toujours  impatiens  de  s'en  débarrafler,  les  Pra- 
ticiens font  fou-  ent  induits  à  tenter  des  remèdes 
<lont  en  feroit  mieux  de  m:  pas  faire  ufafel  Car , 
jufqu'a  ce  qu'on  ait  détruit  cette  di'pofiuon  du 
corps  à  les  produire,  dtfpofition  qui  a  été  ex- 
citée par  l'adion  du  virus  vénérien,  on  le  voit 
repnlluler  prefqi'aufli  rapidement  qu'on  le  ri'é'ruir. 
Le  mercure  n'a  aucun  pouvait  fur  ce  fymptôrne; 
&  l'on  vo't  t  Mis  les  jours  des  Chirurgiens  em- 
ployer ce  médicament  fous  toutes  fortes  de  for- 
mes pour  dé;ruire  Ls  Verrues,  fans  autre  effet 
que  d'irriter  les  parties,  &  fouvt nt  d'entretenir 
le  mal.  C'en*  pourquoi,  lorfque  tous  les  antres 
yccikns  vénéiiens  font  diftipés,  la  prôfence  des 
Verrues  n'eft  point  une  rai' on  qui  doive  engaser 
à  continuer  le  traitement  mercuriél.  Lorfqu'elics 
font  un  peu  vives  à  leur  furface  ,  &  qu'elles 
fourniffent  une  forte  de  fuppuration  ,  on  doit 
fe  contenter  de  les  laver  foir  &  matin  avec  de 
l'eau  de  cha'ix  ,  ou  avec  de  l'eau  de  Gotilard; 
cette  méthode  ,  pour  l'ordinaire,  fuffra  pour 
les  fa;re  difpàfoître  au  bout  d'un  certain  tems. 
Mais  ,  fi  le  malade  efî  impaiient  de  s'en  débar- 
laffer ,  on  peut  fe  fervir  de  quelqu'un  des  ef- 
Tarotiques  mentionnés  ci-defTus;  on,  sM  con- 
fent  à  ce  qu'on  les  enlève  avec  le  biftouri ,  il 
faut,  après  l'exufîon ,  toucher  la  piaye  avec  la 
pierre  infernale,  pour  en  empêcher  tout-à- 
fait  le  retour. 

Il  eft  bon  défaire  obferver  que,  dans  !e trai- 
tement de  toute  efpèce  de  Verrue  ,  il  faut  éviter 
avec  foin  toute  application  qui  a  paru  exciter 
quelque  degré  d'inflammation  -,  car  on  ne  guérit 
pas  facilement  ce  fymptôme  ,  lorsqu'il  s'eft  dé- 
veloppé à  un  certain  point.  Par  la  même  raifon, 
lorfqu'on  fe  détermine  à  emporter  une  Verrue 
ave  l'inftrumem  tranchant,  il  vaut  mieux  en- 
lever un  peu  de  la  peau  faine  que  de  courir  le 
rifque  de  laiffer  aucune  portion  de  la  Verrue  • 
car,  pour  avoir  négligé  cette  précaution ,  on  a 
vu  quelquefois  les  conféquences  les  plus  fâcbeufes 
réfulter  de  l'extirpation  d'une  tumeur  de  cette 
efpèce  qtï'on  n'eû.'  pas  irmginé  pouvoir  occa- 
fionner  mn  de  pareil.  Voye\  Canûer. 
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II  fe  forme  en  différentes  parties  du  corps  des 
excroifTances  charnues,  qui  reflemblent,  jofou'à 
un  certain  point  ,  aux  verrues  •,  mais  qui  endif- 
!  fèrent  en  ce  qu'elles  ont  une  confiftance  moins 
dure  ,  &  qu'elles  acquièrent  ordinairement  un 
plus  grand  volume.  Ces  excroifTances  font  rare- 
ment douloureufes  -,  elles  font  ,  en  général ,  plus 
rouges  que  la  peau  dans  fon  état  naturel-,  elles 
ont  à  -  peu -près  la  fermeté  &  la  couleur  des 
lèvres.  Lotfqu'on  les  ouvre,  elles  préfentenr, 
au  premier  coup  -  d'œil  ,  à -peu -près  la  même 
apparence  que  la  fubflance  mufculaire \  mais  on 
n'y  apperçoit  point  de  fibres.  Elles  paroiffent 
formées  par  une  portion  de  tiffu  cellulaire  ,  four- 
nie d'un  très  -  grand  nombre  de  vailTeaux  fan- 
guim,  qui  s'y  ramifient  prefqu'à  l'infini. 

Aucune  efpèce  d'application  extérieure  ne  pa- 
roît  avoir  d'effet  fur  ces  tumeurs ,  à  la  réferve 
des  cauftiques  dont  on  s'eft  fervi  quelquefois 
pour  les  détruire  ,  mais  qui  ne  réufliffent  pas 
toujours,  &  qUi  font  fujets  à  irriter  la  partie, 
à  l'enflammer  •  &  à  déterminer  la  formation  de 
fâcheux  ulcères.  Lorfqu'on  veut  détruire  une  tu- 
meur de  cette  nature ,  il  faut  le  faire  avec  le 
biftouri,  eu  par  la  ligature.  On  préférera  ce  der- 
nier moyen,  quand  la  bafe  de  la  tumeur  fera 
affez  étroite  pour  qu'on  puiffe  aifément  la  ferrer 
avec  un  fil  ,•  mais  ,  quand  elle  tient  à  la  peau 
par  une  baffe  large  ,  il  vaut  mieux  recourir  à 
l'inftroment  tranchant.  Il  faut  aloçs  être  très - 
sttentif  à  n'en  Lifter  aucune  partie ,  &  rappro- 
cher les  bords  de  la  peau  de  chaque  côté  de  la 
playe ,  de  manière  à  en  diminuer  la  furface  au- 
tant qu'il  eft  poffihle  •,  on  traitera  enfuite  la  playe 
comme  en  tout  autre  cas. 

VER D.  DE-GRIS  ou  VERDET.  Pré- 
paration de  cuivre,  formée  parla  combinaifon 
de  ce  métal  avec  l'acide  du  vinaigre. 

Le  Verd  de-Gris  eft  une  fubiknce  légèrement 
efearotique  ,  dont  on  fe  fert  pour  déterger  les 
ulcères  bavants  &  fongueux.  On  s'en  fert  pour  7a 
compofition  de  l'Eau  bleue  ou  Sapphirine.  Voye\ 
Eau-Bleue.  Il  eft  la  bafe  de  l'onguent  (E^yp- 
tiac.  Voye\  Onguent  de  Verd-de-Gris. 

VERTEBRES  ,  Mèkk'fMi.  Vertebrœ  ,  du  mot 
latin  vertere.  Os  artiftement  formés  ,  &  dont 
l'application  fucceftîve  les  uns  au  -  deffous  des 
autres ,  conftituent  une  efpèce  de  coîcnne  qui , 
à  raifon  des  inégalités  qu'on  y  obferve  en  arrière , 
a  été  nommée  Epine  par  les  Anatèmifles.  Cet  en- 
femble  des  Vertèbres  offre  la  pièce  de  mécanique 
la  pais  admirablement  imaginée,  pour  furilirtr, 
avec  sûreté  &  aifance  ,  les  difFirens  mouvemens 
dont  l'épine  eft  fufceptible  dans  les  diverfes  cir- 
conftances  de  la  vie-,  ce  qui  dépend  de  leur  con- 
figuration réciproque  &  de  la  foupleffe  des  carti- 
lages &  ligamens  qtai  fervent  à  leur  union.  Nous 
renvoyons  aux  Ouvrages  d'Anatomie  ,  où  l'on 
trouvera  tout  ce  qui  regarde  un  objet  fi  intéreftanf 
&  fi  digne  de  la  confidération  du  Philofophe  , 
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pour  nous  occuper  des  maladies  auxquelles  les' 
Vertèbres  font  fujettes.  Nous  ne  confidérons  ici 
que  la  frafltire ,  la  luxation,  &  la  carie,  qui 
peuvent  les  affecter  j  renvoyant  leurs  autres  mala- 
dies à  leurs  articles  refpeclifs. 

De  la  fraâure  des  Vertèbres. 

Les  Vertèbres  peuvent  être  fracturées  à  la  fuite 
des  coups ,  des  chûtes ,  &  particulièrement  par 
des  armes  à  feu ,  mais  la  portion  qui  éprouve  le 
plus  communément  cet  accidenr ,  tn  celle  que  les 
Anatomifles  appellent  leur  arrière  -  train.  Leur 
co'ps  fe  rompt  auffi  fouvent  par  une  chute  ,  ou 
lorsqu'un  corps  dur  a  porté  au-travers  du  corps; 
jen  ai  vu  deux  exemples  accompagné-  d'accidens 
grues  qu'on  attnbuoit  à  une  luxation ,  &  que 
l'ouverture  du  cadavre  a  fait  rapporter  à  leur  vé- 
ritable canfe.  En  général ,  ces  fortes  de  fractures , 
même  celles  de  l'arrière-train  ,  font  toujours  très- 
inquiétantes  ,  à  raifon  des  accidens  confecutifs 
qu'elles  entraînent  avec  elles;  la  moelle  épinière 
eft  toujours  plus  ou  moins  comprimée  ;  il  fe 
forme,  entre  le  prolongement  de  la  dure-mère  & 
le  canal  qu'elle  recouvre,  une  inflammation,  une 
fuppuratien  dans  laquelle  la  matiè-e  de  mauvaife 
qualité  fufe  fouvent  au  loin.  Cocchi  ,  dans  une 
note  fur  Sorano ,  annonce  tons  ces  accidens  d'une 
manière  fi  précife ,  que  nous  nous  fervïrons  de 
fes  propres  termes  pour  Jes  faire  connoître. 
Ofiîculis  comminutis  ,  dit-il  ,  en  parlant  des  frag- 
mens  ,  medullam  per  ea  dejeendentem  comprime , 
pungï  atque  infi.amma.ri  neceffe  efl ,  &  fiubjeSas  cor- 
poris  partes  univerfas  ftfolvi ,  ac  veficce  &  reSi  in- 
tefliui  vrm  conftringer.tem  amitti  f  adeb  ut  urina  & 
excrementa  vel  Jupprimaniur  ,  vel  fine  voluntate 
prorumpat.t.  Qud  certffîmd  atque  evidentfijimâ  no- 
ta ,  notfcepè  conjecirnus  Verubrœ  alicujus  procef- 
fum  jpinofum  introrsiim  confraâum  fuijje  -,  6'  quùm 
plœriimqne  vel  cita  vel  tarda  injecuta  fit ,  incifis 
corporibus ,  id  mali  Jolumfuijfe  vidimus ,  et  fi  imllo 
modo  Vertébrée  exciderint.  Antiqui  id  partant  perf- 
pexijfe  videntur ,  à  quitus  noxee  &  pericula  Ver- 
tebris  luxatis  tribuuntur  quœ  reve  a  fraSarum  Junt. 
Hoc  in  cortu  v.um  longe frequentilis  quoque  quam  illud 
ateidere  eemperimus ,  fiecus  ac  illi  putarunt.  Ces 
accident,  quelque  fréquemment  que  Cocchi  croye 
qu'ils  arrivent  aux  fraclures  de  l'arrière-  train  , 
fuccèdtnt  plus  fréquemment  à  celle  du  corps,  où 
le  dét.à-  efl  fo.ivent  irrémédiable.  Albuchafis  oh- 
ferve  que  les  fraclures  qui  occupent  les  Vertèbres 
fupérieurcs ,  font,  la  plupart  du  tems  ,  accompa- 
gnées de  la  paraiyfie  des  extrémités  fupérieures, 
&  de  celles  des  extrémités  inférieures,  quand  elles 
ont  tieu  aux  Vertèbres  lombaires.  Avicenne  re- 
marque que  la  mort  s'enfuit  toujours  dans  ce 
dernier  cas;  ce  qui  a  rarement  lien  dans  les  fac- 
tures de  l'arrière  -  train.  L'on  a  vu  ,  en  effet ,  des 
fraclures  de  ce  dernier  genre  ,  eu  une ,  &  même 
piuiîeurs  épines  des  Venèbres  étoient  rompues , 
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même  avec  déplacement,  fans  qu'il  en  fût  réfu'ré 
des  accidens  bien  graves  :  suffi  ces  fraclures  font- 
elles  regardées  comme  fmples,  &  même  curable-s , 
en  comparaison  des  autres.  Celles-ci  cependant 
ne  font  pas  toujours  mortelles,  fur-tout  quand 
la  fracture  n'occupe  que  le  corps  d'une  Venèbre, 
&  qu'elle  efl  à  la  fuite  de  coups  d'armes  à  feu  , 
ainti  qu'on  en  a  quelques  exemples.  Mais*  dans  le 
plus  grand  nombre  des  cas,  les  malades  lan- 
guifLnr  ;  une  petite  fièvre  lente  les  mine  peu  à- 
peu  ,  &  enfin  les  fait  périr. 

Il  n'y  a  rien  à  faire ,  finon  qu'à  répondre  aux 
indications  générales,  quand  le  corps  des  Vei- 
tèbres  eft  rompu.  I!  n'en  en  pa?  de  même  dans  les 
fraclures  de  l'arrière  -  train  ;  il  faut  chercher  à 
remettre  les  pièces  qui  fe  (ont  détachées  ;  ce  dont 
on  vient  fouvent  à  bout ,  quand  elles  prominent 
beaucoup  au  -  dehors.  S'il  y  a  plaie  ,  1  on  fait  les 
débridemens  &  dilatations  nécdfaires ,  quand  les 
circonflances  l'exigent,  &  l'on  fefdtd'un  éléva- 
toire  pour  relever  les  pièces  déprimées-,  on  panfe 
la  plaie  convenablement;  &  , après  avoir  appliqué 
les  compreffes ,  l'on  termine  par  le  bandage  de 
corps  ,  qu'on  retient  avec  le  fcapulaire.  Une 
attention  etîentiel  en  pareil  cas  ,  c'en  de  meute 
une  fonde  dam  la  vefTie  ,  pour  peu  que  l'évacua- 
tion des  urin  s  pa-oiffe  plus  tardive  qu'à  i'ordi- 
naire  ,  &  de  folliciter  l'action  des  flores  du  rec- 
tum par  des  lavemens  irritans;  car  ces  parties 
(ont  toujours  des  premières  à  fe  reffentir  des  effets 
de  la  commotion  qui  ,  communément,  s'enfuit. 
Voye i ,  à  ce  fujet,  Lanfranc  &  Guillaume  de 
Saliccr. 

De  la  luxation  des  Vertèbres. 

Celfe  tft  le  plus  ancien  Auteur  qui  ait  fpécia- 
kment  parlé  de  la  luxation  des  Ve; teb.es.  Exci- 
dunt  autem  eœ  ,  dit-il  ,  &  in  pofl criorem  &  Juprà 
fieptum  tranfverfium  &  infrà  •*  fe îi  in  utramvis pa:  tern 
exciderint  à  pofleriore  parte  vel  tumor  vel  finus 
oritur  :  Jï  fupe~ fieptum  id  inc  d.t ,  manus  refolvuntur 
vomitus  aut  difl  nfio  rervorum  infequitar  ,  Jpiritus 
dijfieulter  movetur  ,  dolor  urget  ,  <•  aures  oktufiœ 
junt  :  fifub  fiepto  fiemina  refolvuntur ,  urin  >  fuppri- 
mitur ,  interditm  et  am  fine  voluntate  pwumpit. 
Mais  tout  ce  pafl'ge  de  Celfe  peut  également 
s'entendre  de  la  facture  des  V'ertèbres. 

Les  Auteurs  qui  font  des  traités  auxquels  aucun 
chapitre  se  doit  manquer,  n'oublient  peint  de 
rapporter  tout  ce  qui  a  rapport  à  lninoire  des 
luxations  des  Vertèbres  -,  ils  effrent,  tn  détail  , 
Ls  califes  qui  peuvent  hs  occallonner,  les  acci- 
dens &  les  fymptômes  dont  elles  font  fuivies ,  8c 
les  divers  procédés  curatifs  qui  peuvent  leur  con- 
venir. Tout  eft  prévu,  tout  efl  combiné  pour  le 
meilleur  développement  d'une  doclune;  cepen- 
dant, après' avoir  lu  attentivement  tout  ce  qu'ils 
ont  écrit  ,  un  efprit  réfléchi  fe  demande  encore: 
mais  ces  luxations  peuvent-elles  réellement  eslilet .; 
En  parcourant  les  diverfes  régions  de  l'épine  , 
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l'on  voit  qu'un  pareil  déplacement  ne  peut  pas 
avoir  lieu  également  par-tom.  Nous  avons  déjà 
coiïfidéfé  ,  aiix  articles  Col  &  Coccix  ,  le  genre 
de  luxation  qui  pouvoit  fur»  enir  entre  la  première 
Vertèbre  &  la  féconde,  entre  la  fin  rhrfacriun  & 
u  première  pièce  du  Coccix.  Maintenant ,  fi  nous 
confidérons  le  grand  nombre  de  ligamens  qui 
iTiiflenr  tant  le  corps  que  lanière-train  entr'eux  , 
leur  peu  d'étendue,  leur  entrelacement,  les  pa- 
quets de  niufcles  qui  les  lient  &  les  retiennent  , 
leurs  articulations  multipliées  &  rapprochées, leurs 
cartilages  intermédiaires  qui  forment  entre  chaque 
pièce,  une  fynebondrofe  trè<-forte,  l'articulation 
des  côtes ,  qui  ajoute  une  plus  grande  folidité  à 
la  jonélion  mutuelle  de  celles  du  dos;  nous  y 
a  errons  autant  d'argumens  comre  la  prétendue 
luxation  des  Vertèbres  ,  de  quelque  clafîe  qu'elles 
foient;  aigumens  qui  font  encore  appuyés  fur  ce 
qu'a  découvert  i'ouvetîure  des  cadavres  après  la 
mort.  L'expérience  m'a  fait  voir  deux  fois ,  dans 
le?  Hôpitaux ,  que  des  cas  de  ce  genre  ,  que  l'on 
croyoit  devoir  rapporter  à  une  luxation  ,  d'après 
les  fymptômes  ,  éroient  entièrement  dûs  à  une 
fraclure  complette  de  l'arrière-train  &  du  corps 
d'une  Vertèbre  -,  ce  qui  a  été  confirmé  fur  trois 
cadavres,  par  Tabarrani,  Chirurgien  à  Lucques, 
&  qui  avoit  déjà  été  établi  par  Duvefne.y,  dans  le 
fécond  volume  de  fon  Traité  fur  les  Maladies  des 
Os,  même  d'après  l'autorité  d'Hippocrate.  Aufli 
te  dernier  Auteur ,  après  avoir  critiqué  juflement 
d  fféremes  méthodes  de  réduction  ,  ne  veut-il  en 
tnfelgner  aucune  -,  non-feulement  parce  qu'il  croit 
la  maladie  impoiîible,  mais  encore  les  moyens  d'y 
remédier  dangereux,  pour  ne  pas  dire  impoffibles 
à  tenter,  quand  même  on  l'admettroit.  Aufli  ne 
trou\era-t-on  rien  ici  relativement  aux  manœuvres 
à  t<mer  pour  guérir  une  prétendue  maladie  que 
nous  fommes  loin  d'admettre  ;  ni  rien  de  relatif  à 
i;ne  diaflafe  des  apophyfes  articulaires  .,  que  nous 
r<e  croyons  pas  plus  admifitljie  ,  quoiqu'on  la 
irouye  décrira  dans  un  Traité  des  Maladies  Chi- 
rurgicales, imprimé,  il  y  a  une  dixaine  d'année^, 
aux  frais  de  h.urs  Auteurs,  &  dans  i  Ouvrage  de 
Eertrandi,  qui  a  paru  i!  y  a  quelque  tems.  Mais 
vnaairieut  qui  foment  efl  la  fuite  des  coups  ou 
eu  cbûtes  fur  l'épine,  eft  la  commotion  de  la 
moelle  épimèie,  fur  laquelle  nous  dirons  un  mot. 
La  Motte  efl  peut-être  ie  premier  qui ,  dans  les 
réflexions  ajoutées  à  rObfervation  i8o  du  IVe 
\  olnme  de  fa  Chirurgie  complette ,  ait  parlé  de 
la  concufbon  tu  commotion 'de  la  moëlls  épi- 
mère,  fans  figure  ni  luxation.  Par  exemple,  fi 
en  homme  tomhoit  d'en -hait,  fur  fes  pieds'ou 
Mtr  le  croupion  ,  les  Vttièbres ,  alors  ébranlées  & 
tiraillées,  éptouveroiert  une  (ecoufTe  ou  réper- 
cefLon  qui  fe  commtmiqreroit  à  toute  1  Epine  & 
conftqiicmment  à  la  moelle  qui  y  tfi  contenue 
Ce  cas  n'eft  point  de  pure  ftippbïition  ;  il  s'efi 
prefenré  avec  tous  les  fymptômes  qui  ai  com'psgnent 
a  faékre  des  Vertèbres  3  &    en  général  ,  la 
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mort  en  efl  toujours  la  fuite.  Mais  un  fytnp'ôme 
qui  femble  lui  être  particulier,  efl  un  certain 
ireinhlement  ou  palpitation  des  chairs  qui  avoi- 
finent  l'épine ,  &  qui,  s'il  ne  ceffe,  efl  bien-tôt 
f'uivi  de  marques  livides  qui  annoncent  la  gan- 
g'ène.  Quoique  la  maladie  foit  très  •  fâcheufe  ,  & 
ordin?iremem  mortelle,  l'on  confeiile néanmoins 
les  onclions  d'huile  d2  laurier  ,  d'effence  de  téré- 
benthine ,  d'huile  de  fuccin  ,  de  pétrole,  pen- 
dant qu'on  donne  intérieurement  Ils  cardiaques 
&  les  antifpafmodiques  ,  tels  que  la  teinture  de 
fuccin  &  de  cafloreum  avec  l'eau  thériacale. 

De  la  Carie  des  Vertèbres. 

La  carie  des  Vertèbres  efl  une  maladie  qui 
furvient  fouvent  à  une  petite  vérole  mal  jugée 
chez  les  Ph'hifiques,  à  la  fni:e  de  vomiques  , 
foit  que  le  pus  ait  fufé  ou  non ,  &  afTez  fouvent 
chez  les  Vérolés.  Le  mal,  en  pareil  cas  commence 
dans  le  corps  même  de  la  Vertèbre  ,  la  m.-tière 
détruifant  &  corrompant  fon  propre  tifîu.  Elle 
peut  également  provenir  à  la  fuire  d'un  effort  ou 
d'une  chute  de  fort  haut;  c'eft  une  remarque  de 
Hunault  ,  qu'il  confirme  par  une  obfervation  , 
dans  une  thèfe  foutenue,  en  174* >  aux  Ecoles 
de  Médecine  ,  fous  ce  titre  :  An  ab  idu  ,  ni/ave 
quandoque  Vertebrarum  caries?  Le  mal  alors 
commence  prefque  toujours  vers  le  milieu  du 
cartilage  intervertébral;  les  lames  ou  feuillets  en 
font  difiendus,  forcés,  déchirés,-  d'eu  s'enfuit 
l'épanchement  des  fucs ,  qui  ,  devenant  âcre  par 
fon  féjour,  corrode  &  mine  la  Vertèbre  la  plus 
proche,  &  quelquefois  toutes  les  deux.  Elle  cft 
ordinairement  accompagnée  d'une  douleur  locale, 
profonde  ,  fourde ,  que  fouvent  l'on  prend  pour 
un  rhumatifme.  Jnfenfibiement  l'épine  fe  courbe 
ou  fe  déjette  de  côté  ,  mais  plus  fréquemment  en- 
dehors  ;  les  apophyfes  épineufes  font  faillie ,  le 
malade  maijrit  ;  une  petite  fièvre  lente  le  mine 
fouvent  ;  &  ,  au  moment  où  l'on  s'y  attend  le 
moins,  il  fe  manifefle  un  ou  plufieurs  dëpôrs  à 
l'aine,  ou  en  arrière ,  au  plis  de  la  fefTe  ,  qui,  dès 
qu'ils  paroiffeot ,  offrent  une  flucluation  mani- 
fefte.  Quelquefois  ces  dépôts  fe  forment  beaucoup 
plus  promptement  aux  environs  de  la  carie;  mais 
alors  ils  paroiffent  toujours  tenir  de  l'œdème  ,  & 
font  peu  circonferits  ,  &  la  fle.clua;ion  s'y  fait 
fourdemem  fenf.ir.  Il  ne  faut  point  confondre 
cette  carie  des  Vertèbres  avec  l'ufure  que  leur 
occafionr.e  la  preffbn  d'un  tac  anévrifmal.  J'ai 
vu  ainfi ,  à  Londres ,  dans  le  cabinet  de  M.  Hun- 
ter  ,  les  huit  dernières  Vertèbres  du  dos,  &  toutes 
elles  des  lombes,  &  même  une  portion  des  cô:es 
&  des  os  des  iles  du,  côté  gauche,  ufées  fans  au- 
cune apparence  d'érofion  ,  par  une  anevrifme 
énorme,. qui  avoit  fait  tout  ce  dégât.  Tout  ce 
•ju'on  peut  faire  dans  la  véritable  earie  ,  c'eft 
d'ouvrir,  avec  le  bifiouri ,  les  dépôts  ,  dès  qu'ils 
font  îditâiî  -,  le  pu-  qui  en  fort,  elt  d'abord  blanc, 
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jauràrre  &  inodore-,  ma<s  il  devient  bien -tôt 
féreux,rr.ê!é  de  concrétions  lymphatiques,  &  enfin 
entièrement  ichoreux-,  mais  !a  mort  alors  ne  tarde 
point  à  venir  j  peut  être  l'entrée  de  l'air  dans  le 
foyer  purulent  y  entre-t-elle  pour  beaucoup, auffi, 
pour  cette  raifon,  doit-on  piéférer  le  troiscait 
à  1  infiniment  tranchanr.  Pot t  confeille  l'ufage  des 
cautères  à  l'extérieur  de  l'épine,  vers  les  lombes , 
avant  que  la  maladie  en  foit  venue  à  un  fi  fâcheux 
état.  Voyei  ce  que  nous  avons  dit  de  cette  méthode, 
,à  l'article  Gibbosite.  {M.  Petit-Radxl.) 

VÉSICATOIRES.  2mhnuvm#^  Attrahertia..  i 
Médicamens  topiques ,  qui,  appliqués  fur  la  peau  , 
font  lever  l'épidctme  en  forme  d'ampoule  pleine 
de  férofité. 

Différentes  fubfînnces  ont  la  proprié-é  de  pro- 
duire cet  effet  fur  la  peau  (  Voyei  Rubéfi ans)  j 
mais  la  poudre  de  cantharides  efi  celle  qui  l'opère 
le  plus  sûrement  &  le  plus  promptemenr,  eile  elt 
aulfi  la  feule  dont  on  faiTe  ufage  aujourd'hui  dans 
cette  intention.  Les  cantharides  d'une  bonne 
quali'.é  ,  &  appliquées  exactement  à  la  peau  , 
manquent  rarement  d'y  occafionner  de  larges  am- 
poules-, &  lorfqVtlles  ne  produifent  pas  cet  effet, 
il  faut  s'en  prendre ,  ou  à  leur  mauvaife  qualité , 
ou  à  ce  qu'e;les  ont  perdu  Itur  vertu  dans  la  pré- 
paration de  l'emplâtre  avec  lequel  en  a  coutume 
de  les  incofporer,  peur  en  faire  ufage.  Voici  une 
formule  trè^-convtnable  pour  préparer  l'emplâtre 
Vélîcatoire: 

Piencz  ,  de  Cantharides , 

de  graille  de  Porc , 
de  Cire  jaune  , 

de  R^fine  blanche ,  de  chacune  partie 
égale. 

Broyez  les  cantharides  en  poudre  très-  fine  ,  & 
ajoutez  cette  poudre  aux  autres  ingrédiens  que 
vous  a-  rez  fait  fondre  enflmble  ,  &  que  vous 
aurez  retirés  du-feu  ,  de  peur  que  la  trop  grande 
chaltur  ne  nuife  aux  cantharides.  Mêlez  le  tout 
exaclement. 

On  étend  cette  cempofuion  fur  de  la  peau  ,  & 
on  en  foi  me  des  emplâtfes  depuis  un  jtsfqirà  trois 
c*i  quatre  pouces  de  largeur  ,  qu'on  applique  , 
fuivant  !e  befoin  &  les  ch confiance?  ,  aux  bras, 
aux  jambes ,  entre  les  epaule- ,  fur  les  .ôtés  de  la 
poitrine,  fur  les  rein?,  fur  la  tête,  &c.  On  alï'u- 
jettiî  i'vmplâire  avec  une  compreffc,  &  deux  ou 
trois  tours  ('e  bande.  Au  bout  de  douze  ,  quinze 
ou  dix-huiï  heures  ,  on  le  lève  &  l'on  trouve  fur 
la  peau  ,  à  l\ndroit  qu  il  recouvroit,  une  veffie 
formée  par  lépidetme,  pleine  d'une  féroliié  lim- 
pide. La  plupart  des  chirurgiens  font  dans  l'ai âge 
d'enlever  toute  cetre  épidémie  déta  .hee  de  la  peau. 
I!  iiifîir,  pour  l'ordinaire,  n'y  faire  quelques  in- 
citions ,  pour  donner  ifiue  à  la  férofité  elle  fe 
détache  <  nfuiie  dans  les  panfe stens.  On  met  à  la 
place  du  Veficatoire  quelqu'orguent  prop.e  à 
foliieiter  un  nouvel  écoulement  ce  férofité ,  &  à 
déterminer  une  fuppu.nticn  ;  mai.1-  il  ^aut  mieux 
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s'en  tenir  à  la  méthode  populaire  de  n'errrp'oyer 
pour  les  premiers  pa-nfimens ,  que  des  feuilles  de 
poirée  ,  ou  ,  à  leur  défaut,  des  feuilles  de  chou. 
On  enduit  ordinairement  ces  feuilles  d'un  peu  de 
beurre  frai». 

Lcrfqu'on  veut  entre-tenir ,  pendant  quelque 
tems ,  l'écoulement  d'un  Véficatoire  ,  ces  moyens 
ne  fufHfent  pas.  On  joint  alors  une  petite  quantité 
de  poudre  de  cantharides  à  quelque  cérat  doux 
dort  on  fe  fert  pour  panfer  la  plaie ,  &  l'on  en 
varie  la  proportion  fuivant  le  befoin. 

Il  arrive  afTez  fou  vent  que  les  Véfieatoires 
caufent  une  impreffion  doulonreufe  à  la  v e  i ïî j ,  & 
beaucoup  d'ardeur  dans  les  urines  -,  ces  ace;  kns 
fe  manifeflent  fur  tout  lorfqtie  l'on  fait  un  ufage 
trop  fuivide  cantharides  dans  les  psnf  mens.  Ces 
ac'eidens,  fî  l'on  n'y  fait  attention,  peuvent  de- 
venir très-graves  $  nous  les  avons  vu  dégénérer 
en  une  inflammation  mo'tclle  de  la  vefTie.  il  faut, 
dès  qu'ils  fe  manifellenr ,  ôrer  de  deffus  la  plaies 
tout  ce  qui  peut  contenir  des  cantharides ,  &  faire 
prendre  abondamment  au  malade  des  beiffons 
mucilagineufes ,  des  ému!  fi  oc  s .  &c.  On  donna 
erfin ,  avec  fuccès  ,  que'ques  dofes  de  camphre. 
Voye%  Cantha mois. 

On  prépare,  avec  le  bois  de  garou  >  l'euphorbe, 
&  d'autres  fubflances  irritantes,  incorporées  avec 
des  enguens ,  des  corrpofui.ms  épifpafiiques  très- 
propres  au  p^nfement  des  Véfieatoires  >  &  qui 
n'ont  pas  l'inconvénient  d'irrit  .r  lavefîie,  comme 
les  caniharide*. 

V  iGO  (  Jean  de  )  né  à  Gènes ,  vers  la  fin  du 
quinzième  liècle.  Il  publia  divers  Ouvrages  au 
commencement  du  feizièrne.  Sa  réputation  l'ap- 
pella  à  Rome  ,  où  il  exerça  ia  Chirurgie  avec  la 
plus  grande  diftinclion.   Jules  II  lui  accorda  le 
tirre  de  fon  premier  Chirurgien.  Sixte  de  R  vere, 
fon  Neveu,  lui  fit  trois  cents  écus  d'or  jufqu'â  fa 
mort  ,  pour  le  récompenfer  des  ftnices  qu'il 
rendoit  au  Public.  Jean  de  Vigo,  non-fudement 
donnoit  fon  tems  aux  malades  ;  nuis  il  fit  encore 
beaucoup  d'Elèves,  parmi  lefquels  fe  difiingua 
Marianus,  célèbre  Liihoromifle  ,  dont  nous  avons 
fait  mention  en  fon  lieu.  La  réputation  de  ce  gr^n  l 
Homme  ne  fut  point  bornée  à  l'Italie  -,  Ls  p'us 
grands  Princes  de  !  Europe  le  confuitè  ent  :  tant 
fa  réputation  s'étoit  étendue  au  lcin  !   Le  ferl 
Ouvrage  que  nous  ayons  de  lui,  efi  le  fuivant  : 
PraSica  in  Ane  Chirurgicâ  cepiofa  ,  continent 
novem  Libros.  Lvgd.  ,  \^i6  ,  r'n-40,  II  y  en  a  eu 
un  très -grand  nombre  d'éditions  &  de  traduc- 
tions. L'Auteur,  dans  fa  préface,  exhorte  fon  fils 
à  foutenir  la  dignité  du  -Chirurgien  ;  i!  lui  1  it 
voir  l  étendue  des  cennoiflances  que  fon  état  exige  \ 
il  lui  itcemmande  ia  probité,  le  délintérefTc- 
nient  &  l'humanité,  qualités  efFèniielles  pour  un 
homme  dtftiné  à  fecourir  les  femblables  dans  leu;s 
infiimiîés.  Nec  qucmquam  avaritiâ  aut  odio  Jere- 
linquas  ,  quatenhs  negitgentiâ  vel  tuâ  culpâ  no>i 
pereat ,  ne  tu }  infejix  kcmxida ,  in  pofterum  paii 
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pkm  vcl  œterno  fupplicio  crucieris.  L'Ouvrage 
offre  les  principales  diviiions  de  ceux  de  Chirur- 
gie. L'Auteur  y  traire  des  apoftême»  ou  tumeurs, 
des  plaies ,  des  ulcères ,  des  fraélures  &  des  luxa- 
tions ;  il  a  porté  fes  confédérations  fur  la  Vérole  , 
dont  il  fait  un  chapitre  particulier.  Ce  qu'il  en  dit 
efl  d'autant  plus  nouveau  ,  pour  le  teins  où  il 
écrivoit ,  que  la  m?!adie  venoit  de  fe  manifefler. 
Il  t(t  pour  la  méthode  de  Bérenger  de  Carpi, 
quant  aux  frictions  ;  il  parle  d'un  emplâtre  qui  a 
encore  beaucoup  de  vogue  aujourd  hui  ,  pour 
fondre  les  tumeurs  îchirreufes  &  les  bubons  \ 
Efficacité  en  a  été  tellement  confirmée  jufqu'iu  , 
que  le  nom  de  l'Auteur  lui  e(f  refié.  A  s'en  rap- 
porter aux  époques  où  l'Ouvrage  de  Vigo  parut , 
on  a  tout  lieu  de  croire  que  cet  Auteur  avoit  em- 
ployé le  Mercure  avant  Bérenger.  Le  Traité  des 
Pi;  ies  de  Tére  ,  de  Vigo ,  efl  un  des  plus  inté- 
rc/Tans  de  for.  Ouvrage.  H  efl  un  des  prerm'ers  qui 
aient  remarqué  que  fouvent  il  y  avoit  épanche- 
ment  fou^  le  crâne  ,  fans  aucune  fraclure  d'os  ;  il 
a  cherché  à  établir  des  figr.es  qui  annonçaffent 
ceite  circonllance,  &  plufieurs  autres  relativement 
aux  diagnofiics  généraux  des  plaies  de  tête  ,  & 
dont  on  trouve  un  expofé  plus  clair  dans  le  pre- 
mier volume  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale 
de  Chirurgie.   11  recommande  beaucoup  de  ne 
point  iaUïer  ces  plaies  trop  long-rems  expofées  à 
l'air  ,  pour  en  éviter  ies  mauvaises  intluerces. 
Vi^o  nous  donne  encore  de  très -bons  préceptes 
relativement  aux  tumeurs  et  k'frées.  En  homme 
imhuit ,  il  patîe  en  re^  ue  les  différentes  méthodes 
utitées  de  Ton  rems ,  &  fe  fixe  à  l'excition-,  mais, 
ajoure  t-il,  ii  faut  alors  emporter  tout  le  kyfle.-, 
fans  quoi,  nedus  rederet  in  prfl.num  Jîatum.  Si, 
par  des  raifons  particulières,    erte  excilion  ne 
peut  avoir  lieu  ,  il  faut  vuider  le  kyiïe,  &  le  rem- 
plir de  charpie  imbue  d'onguent  (JEgypriac,  ou 
on  le  f.-upoudrera  de  trochifque  de  minium.  Ii 
recommande  l'extirpation  oh  les  corrofifs,  pour 
le>  fare©mes  j  il  dit  avoir  guéri  ,  par  cette  nv  - 
thode,  un  que  Jules  li  portoic  fur  un  des  doigts. 
Le  tau'flique  dont  il  fe  fervit  ici .,  étoit  fait  avec 
du  levain,  du  lin,  du  fubiimé  ,de  l'eau  de  plan- 
tain &  de  rofe.  (  M.  Petit^Radel.  ) 

VULNÉRAIRES,  Vulneracia.  de  Vulnus,  une 
ptaie.  Méclicamen?  propo  s  à  guérir  les  plaies.  Les 
Anciens  ont  ('onné  'e  nom  deVulnérairesàun  grand 
nombre  de  plantes  dont  ils  croyoient  que  Image, 
&  particulièrement  l'ufage  interne,  contribuoit 
beaucoup  à  la  guérifon  des  plaies.  Telles  étoitnt 
l'Aigrerroine,  là  Véronique?  iaBétoine,  la  Ssuge, 
la  Sanicle,  la  Scolopendre,  l'Alchimiile,  la  Fu- 
meterre,  &  une.  multitude  d'autres  dont  on  faifoit 
prendre  des  infufions  aux  bletTés,  Le  peuple  efl 
encore  imbu  de  préjugés  en  faveur  des  vertus 
fpécifiques  de  cenaine?  fubnances ,  dans  les  cas  de 
bieffuresj  préjugés  fouvent  très  nuihbles ,  parce 
ou  ils  empêchent  fouvent  qu'on  ne  recourre, 
au (fi  tôt  qu'on  pourroit  le  faire  ,  aux  frias  bien 


w  i  s 

entendus  des  Gens  de  l'Art,  &  font  petdre  ,un 

tems  piécieux. 
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WISEMAN.  (  Richard)  Il  florilToit  à  Londres 
vers  le  milieu  du  fiècle  dernier  ,  81  fut  le  premier 
Chirurgien  du  Roi  Charles  II,  qu'on  fait  avoir 
beaucoup  aimé  les  Arts  &  les  Sciences.  C'efi  le 
Père  dss  Chirurgiens  Anglois ,  peu  connu  en 
France ,  &  qui  mériteroit  cependant  de  l'être 
davantage.  Tomlinfon  en  a  fait  un  éloge  qui  mé- 
rite d'êire  lu.  Nous  n'avons  de  Wifemsn  qu'un 
Ouvrage  ,  intitulé  :  Several  Chirurgical  Treatifes. 
Lond.  i6~6,  in-folio,  1705.  Avant.de  publier  ces 
Traites  ,  il  avoit  fait  paroître  quelques  Differta- 
tions ,  mais  dont  Haller  ne  dit  point  le  fujet.  Son 
grand  Ouvrage  efl  partagé  en  huit  Livres  qui  ont 
rapport  aux  tumeurs,  aux  ulcères,  aux  maladies 
de  l'anus ,  aux  écrouelles  ou  maladies  analogues 
aux  plaies ,  aux  fraétures  aux  luxations ,  &  à  la 
vérole.  Il  parle  des  ulcères  en  homme  veifé  pro- 
fondément dansfon  Art  j  il  marque  le  tems  où  les 
épulotiques  peuvent  convenir  ,  les  différens  re- 
mèdes que  leur  tems  ou  apparences  extérieures 
exigent;  il  vante  beaucoup  ,  &  avec  raifon,  les 
lotions  lixivielles  dans  le  panfement  des  ulcères 
fordides  ;  il  ne.  veut  point  qu'on  traite  les  caries 
du  ci  âne  avec  le  cautère  acuicl  •  les  obfervaiions 
de  Haén  fur  les  effets  fâcheux  de  ce  moyen  ,  em- 
ployé dans  les  douleurs  chroniques  de  la"  tête , 
confirment  les  vues  de  notre  Auteur  fur  ce  noinr. 
Wifcm-in  é;oit  entreprenant ,  mais,  en  même-tems, 
prudent,  comme  le  font  tous  les  Chirurgiens  qui 
connoifî'ent  profondément  leur  Art.  Eloigné  de 
cet  efpiit  de  charlatanifme  qui  fait  taire  les  mau- 
vais luccès  &  enfler  les  bons    il  dit  avoir  attaqué 
un  fpina  ventofli  à  la  mâchoire  inférieure,  avec  la 
feie  &  la  gouge  ,  avoir  porté  fur  l'artère  le  cau- 
tère actuel ,  pour  arrêter  t'hémorrhagio;  mais  que 
le  malade  périt  au  milieu  des  convuifions  ,  qui  , 
fans  doute  ,  provenoitnt  de  ce  que  le  nerf  maxil- 
laire avoit  été  intéreffé.  Il  donne  un  a\is,  en 
parlant  des  plaies,  &  un  avis  qui  ne  peut  partir 
que  d'un  Piaticien  de  grand  jugement  :  que  les 
corps  étrangers  ne  doivent  pas  toujours  être  ex- 
traits fur-!e  champ  i  qu'il  les  faut  fouvent  aban- 
donner à  la  nature  ,  qui  les  eïpulfe  ,  au  moyen 
d'une  douce  fuppuraùon.  En  parlant  des  luxa- 
tions ,  il  avance  que  la  mâchoire  ne  peut  fe  dé- 
placer qu'en  avant  ;  obfervation  bien  judicieufe, 
&  qui  fuppofe  une  connoifTance  bien  parfaite  de 
l'articulation  de  la  mâchoire  avec  la  cavité  gîe- 
noïdale  de  l'os  des  tempes,  &  de  toutes  les  parties 
qui  l'avoifinent.   Vingt  ans  avant  que  l'Ouvrage 
de  Wifcman  parût ,  ce  Praticien  avoir  commencé 
à  mener  une  vie  valétudinaire  qui  lui  laiiioit  beau- 
coup de  tems  pour  compofer  fon  Ouvrage.  Ce  fut 
Guather  Néedham  qui  le  rédigea  ,  &  qui  même 
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acquis  un  fonds  de  pratique  que  depuis  il  a  mûri  dans 
le  filence  domeftique.  Il  n'eut  aucune  honte, comrne 
tous  les  grands  hommes ,  à  révelerfes  fautes,  quand 
elles  pouvoient  tourner  au  profit  de  l'art  ;  firicerus 
homo ,  dit  fauteur  que  nous  venons  de  citer ,  en 
parlant  de  cette  qualité  qui  a  toujours  honoré  les 
hommes  qui  fe  dévouent  entièrement ,  pour  le 
bonheur  de  f  humanité  ,  à  un  état  auuî  pénible  que 
le  nôtre.  (  M.  Petit-Ravel.  ) 

WOODALL.  (  Jean  )  11  naquit  en  1569.  Aikin 
ne  dit  point  où.  11  vint,  en  1589 ,  en  France ,  fut 
reçu  chirurgien  des  troupes  envoyées  par  la  reine 
Elifabeth,  au  fecours  d'Henri  IV ,  fous  les  ordres 
du  lord  Willougby .  Il  ne  paroît  pas  qu'il  retourna  en 
Angleterre  après  cet'c  expédition,  car  il  dit ,  dans 
fon  ouvrage ,  qu'il  traverfa  la  France ,  Y  Allemagae 
&  la  Pologne.  Il  demeura  quelque  tems  à  Stad,  en 
Allemagne,  parmi  les  marchands  anglais  qui  y  fai- 
foient  leur  réfidence.  La  reine  étant  morte,  il  re- 
tourna en  Angleterre,  s'établit  à  Londres ,  &  fit 
ufage  de  l'expérience  que  fa  pratique  lui  avoit  don- 
née fur  la  pelle  ,  durant  celle  qui  févit  la  première 
année  du  règne  du  roi  Jacques.  Quelque  tems  après 
avoir  été  incorporé  dans  la  compagnie  des  chirur- 
giens de  Londres ,  il  fut  élu  premier  chirurgien  de 
l'hôpital  Saint-Barthelemi,  &  chirurgien  en  chef  de 
la  compagnie  des  Indes  orientales.  Cette  dernière 
place  étoit  de  la  plus  grande  importance.  On  ne  peut 
douter  qu'il  n'ait  fait  un  ou  deux  voyages  aux  Indes , 
avant  de  l'obtenir;mais  Aikin  ne  l'affure  point. Ce  fut 
vers  ce  tems  où  il  fut  nommé ,  ou  après ,  qu'il  fit  pa- 
roître  un  petit  ouvrage  qu'il  a  intitulé  :  The  Surgeon  s 
Mare,  où  il  a  raffemblé  à-peu- près  toutes  les  con- 
noiffances  néceffaires  à  un  chirurgien  de  vaiffeau. 

En  1626,  lesforcesnavalesdel'Angleterreayant 
été  augmentées ,  &  les  préparatifs  de  la  guerre  fe 
faifant  avec  vigueur,  Woodall  compofa,  vers  ce 
tems,  un  petit  traité ,  intitulé  :  Viaticum ,  quir'eft 
qu'une  addition  à  fon  premier  ouvrage.  Notre  au- 
teur ne  fit  rien  paraître  jufqu'en  1638,  qu'il  retou- 
cha ce  qu'il  avoit  donné,  &  n'en  fit  qu'un  feul 
volume  ,  auquel  il  ajouta  un  traité  fur  la  pefie,  & 
un  autre  fur  la  gangrène  &  le  fphacèle.  On  ignore 
l'année  de  fa  mort  ;  ce  qui  eft  certain  ,  c'eft  qu'il 
ne  furvécut  pas  long-tems  à  cette  dernière  édition 
de  fes  œuvres.  Dans  la  dédicace  qui  eft  adreffée  au 
roi ,  au  gouverneur ,  &  au  comité  de  la  compagnie 
des  Indes  ,il  donne  un  précis  de  l'hiftoire  de  la  méde- 
cine ,  dans  lequel  il  montre  un  grand  fonds  d'éru- 
dition; il  y  traite  une  queflion  délicate  ,  [  emploi 
des  remèdes  incernes  dans  les  cas  de  chirurgie  ;  quef- 
tion  qui  a  toujours  été  un  objet  de  rixe  entre  les 
médecins  tk  les  chirurgiens  ,  &  qui  cefieroit  de 
l'être  ,  fi  ceux-ci  étudioient  plus  ,  &  qu'ils  s'oc- 
cupaffent  férieufement  de  tout  ce  qui  peut  con- 
tribuer au  progrès  de  leur  art  ;  mais  qui  ne  fera 
jamais  terminé  ,  tant  que  l'ignorance  voudra  jouir 
des  prérogatives  du  favoir.  En  parlant  ainfi  ,  nous 
fommes  loin  d'avoir  en  vue  tous  les  chirurg'ens 
indiftinefement  ;  ceux  qui  fe  font  distingués  par 
Chirurgie.  Tome  II 3  IP  Partie. 
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une  capacité  réelle,  ont  toujours  mérité  &  obtenu 
nos  fuffrages.  Nous  indiquons  ceux  que  trop  de 
vanité  a  portés  à  fe  prévaloir,  fans  autre  foutien 
que  leur  jrctance-&  leur  impudeur.  Ceux-ci  ne 
doutent  de  rien  ,  parce  qu'ils  ignorent  tout;  & 
voilàleshommes  que  l'on  voittous  les  jours  trans- 
formés en  médecins  ,  &  qui  font  accroire  au  vul- 
gaire que  la  fomme  de  leur  connoiffar.ee  eft  fupe- 
rieure  à  celle  de  ceux  qui  étudient  fart  dans  toute 
fon 'étendue. 

Mais  revenons  :  on  ne  trouve  rien  de  bien  im- 
portant dans  leTraité  de  Woodall  ;  il  eft  fait  pour 
les  é'èves  ,  tk  n'offré  rien  qui  mérite  ici  notre 
attention.  Il  parle  d'un  infiniment  pour  introduire 
ht  fumée  de  tabac  dans  l'anus,  mais  que  Mufchem- 
brcëck  a  depuis  portée  à  une  bien  plus  grande  per- 
fection. Il  parle  desinconveniens  du  bandage  roulé 
dans  les  fractures  fimples.  Pott  paroît  avoir  puifé 
de  lui  fes  idées  fur  ce  fujet.  On  trouve  dans  cette 
édition  un  article  fur  le  feorbut,  qui  eft  très-bien 
fait  ;  il  décrit  exactement  la  maladie ,  &  vante  beau- 
coup les  acides  végétaux ,  même  l'huile  devitriol, 
&  fait  quantité  d'obfervations  dont  l'excellence  a 
été  confirmée  par  les  praticiens  modernes.  Le 
D.  Macbride  ,  dans  fes  Expérimental  EJfays  ,  re- 
commande particulièrement  celui-ci;  il  en  cite 
nombre  de  paffages  ;  il  eft  furpris  que  fi  peu  d'écri- 
vains modernes  en  aient  parlé.  Woodall  étoit  fi 
heureux  dans  fes  grandes  opérations ,  que  ,  pen- 
dant vin^t-quatre  ansqu'il  pratiqua  à  Saint-Barrhe- 
lemy  ,  il  ne  lui  eft  mort  aucun  malade  d'hémor- 
rhagie  ,  après  l'amputation.  (  M.  Petit  Radvl.} 

WOOLHOUSE.  (Jean-Thomas  de)  gentil- 
homme anglais  ,&  méd.-oculifte  du  roi Jacquesïl, 
qu'il  accompagna  en  France,  lors  de  fa  fuite  d'An- 
gleterre. Il  voyagea  beaucoup  ,  &  exerça  fon  art 
avec  célébrité  ,  quoiqu'y  mêlant  beaucoup  de 
charlatanifme.  Il  avoit  une  dextérité  fingulière 
pour  l'exercice  des  opérations  relatives  aux  yeux; 
non-feulement  il  a  perfectionné  ,  mais  il  a  été  en- 
core inventeur  dans  fa  partie.  On  lui.doit  une  mé- 
thode particulière  de  traiter  la  fiftule  lacrymale  , 
&  de  fearifier  l'œil,  ^ontnous  avons  fait  mention 
dans  le  cours  de  cet  ouvrage.  Il  a  donné  quelques 
écrits  qui  font ,  en  partie  ,  didactiques  &  polé- 
miques. Le  premier  qu'il  fit  paroître  eft  intitulé  : 
Catalogue  d° infirumens  pour  les  opérations  des  yeux  3 
Paris  ,  1696  ,  in  00.,  avec  cette  épigraphe  :  Non 
potefl  oculus  dicere  manui ,  operâ  tuâ  non  indigeo.  I. 
Cor.  12,  v.  21.  L'auteur  y  décrit  plufiems  h.ftru- 
mens  qui  lui  font  propres  ,  en  leur  donnant  des 
noms  Arabes  &  Grecs ,  pour  en  impofer  davantage. 
En  171 1  ,  il  fit  paroître  ,  //z-8Q.  ,  une  autre  bro- 
chure, intitulée  :  Expériences  de  différentes  opéra- 
tions manuelles  .  &  des  gué'ifons  fpécificiques  prati- 
quées aux  yeux.  Celui-ci  eft  une  efpèce  de  journal 
où  l'auteur  rapporte  les  cures  fmgulières  qu'il  a 
faites  à  Paris.  Il  cite  comme  témoins  Duverney  , 
Geofroy  ,  Littre  &  Winflow.  Trois  ans  après,  il 
publia  fes  Obfeivations  critiques  fur  l'Ophtalmo- 
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graphie  de  Kennedy.  En  1717  ,  parurent ,  à  Franc- 
fort, fes  Differtations  /avances  &  critiques  fur  la 
Cataracte ,  le  Glaucome  de  quelques  modernes,  & 
prin.c  paiement  de  Brifïeau,  Antoine  &  Heirter. 
Il  y  foutient  1  opinion  des  anciens  fur  les  cata- 
ractes membraneufes,  &  que  le  défaut  de  vifion 
par  l'opacité  du  cryftallin ,  eft  irréparable.  Il  y  fait 
des  forties  indécentes  fur  les  praticiens  qui  étoient 
d'une  opinion  différente  de  la  fienne,  &  nie  les 
faits  qu'ils  rapportent ,  en  les  taxant  d'impofture; 
on  voit  par-tout  qu'il  étoit  peu  endurant ,  &  ne 
fe  payoit  point  de  raifon  ,  comme  c'eft  la  cou- 
tume des  charlatans  de  fa  forte.  On  trouve,  dans 
le  journal  de  Trévoux  ,  plufieurs  dilatations  & 
obfervations  qu'il  a  faites ,  tant  pour  fa  dérenfe  , 
que  pour  attaquer  ceux  qui  ne  penferoient  point 
comme  lui.  Il  y  loue  beaucoup,  fes  procédés  ,  & 
le  fuc  de  cloportes,  pour  la  cataracte  nailfante  , 
non  des  cloportes  ordinaires  ,  mais  de  ceux  à  32 
pieds,  qui  lui  etoiertinconnus.  Il  confeille  même 
de  les  avaler  tout  vivans.  11  taxe  Saint- Yves  de 
plagiaire  &  d'ignorant.  Il  mourut  très-âgé  ,  au 
commencement  de  cefiècle.  (M.  Petit-Radbl.) 

X 

XÉROPHTALMIE.  de  s9>*  & 

i<pèaApi</..  Ophthalmia ficca;  c'eft  une  affection  où  les 
yeux  ,  dit  Celfe  ,  neque  tument  ,  neque  fuunt ,  fed 
rubent  tantïim  cum  doiore  quodam  Itvi  ac  pru^rigine 
gravefeunt.  L'inflammation  qui  conftitue  le  radical 
de  cette  maladie  n'eft  ni  fi  violente  ,  ni  fi  grave- 
ment urgente  que  dans  l'ophthalmie  ordinaire. 
Hippocrate  en  fait  mention  dans  fon  Traité  De  ane 
loeis  &  aquis ,  ainfi  que  dans  f=s  Aphorifmes.  Les 
caractères  que  cette  efpèce  d'ophtalmie  préfente 
ne  font  point  affez.  diftincts  pour  demander  un 
traitement  particulier.  Les  temèdes  que  confeiile 
Celfe  font  d'une  nature  trop  acre  &  trop  irri  - 
tante ,  pour  qu'on  puilfe  ks  employer  fans  courir 
le  rifque  d'augmenter  la  maladie.  Aulfi  renverrons- 
nous  ,  pour  le  traitement ,  à  ce  que  nous  avons 
dit  aux  articles  Ophtalmie  &  Psorophtalmie. 
(  M.  Petii-Radel.) 

Y 

YVES.  (Charles  de  Saint-)  Il  vivoit  au  com- 
mencement de  ce  ficelé.  Il  étoit  chirurgien- ocu- 
lifte  ,reçu  au  collège  de  Sainr-Côme  , &pratiquoit 
fon  état  avec  la  plus  grande  dlftindion  ,  éloigné  de 
tout  efprit  de  charlatanifme  ;  ce  qui  eft  rare  parmi 
ceux  qui  cultivent  cette  branche  effentieîle  de  la 
chirurgie.  Il  eft  auteur  de  l'ouvrage  fuivant  :  ft  o  i: 
veau  Traité  des  maladies  des  yeux.  Paris,  I722  , 
dont  il  y  a  eu  plufieurs  éditons  &  traductions! 
Saint- Yves  a  quelques  idées  relativement  au  fiège 
de  la  vue  ,  qui  ne  font  plus  en  vogue  pour  le  tems 
où  nous  écrivons  ;  il  les  a  empruntées  de  Mariotte, 
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qui  vivoit  alors.  Ce  qu'il  dit  au  fujet  des  maladies 
tft  beaucoup  plus  appréciable.  11  eft  le  premier  qui 
ait  parlé  des  accompagnemens  ,  ou  prolongemens 
de  la  cataracte  ;  il  traite  de  deux  maladies  rares  de 
la  rétine  ;  l'une  ,  fon  détachement  de  quelques 
points  de  la  choroïde  ,  &  l'autre  fon  atrophie.  Il 
eft  un  de  ceux  qui  aient  le  plus  prifé  l'opération 
de  la  cataracte  ,  par  l'abailîement  ;  néanmoins  il 
confeille  d'incifer  la  cornée  ,  quand  le  criftallin  a 
paffé  dans  la  chambre  antérieure  ;  ainfi  ,  l'on  voit 
qu'il  peut  être  regardé  comme  l'auteur  de  la  mé- 
thode par  extraction.  Saint- Yves  eut  quelques  dis- 
putes à  foutenir  contre  Mauchart ,  au  fujet  de  fon 
ouvrage  5  il  y  répondit  en  homme  honnête  ,  qui  ne 
cherche  que  l'avancement  de  l'art  qu'il  culcive. 
Voye[  le  fupplément  du  Mercuie  de  mai  1722. 
Saint- Yves  mourut  en  173 1 .  (  M.  Petit-Radel.  ) 

Z 

ZIGOMA  ,  Jvgum.  (  fracture  du  )  Le  Zigoma  3 
ou  cette  arcade  qui  tranfverlalement  fe  prolonge 
du  dehors  de  l'os  temporal  jufque  fur  celui  de  la 
pomette  eft  ,  par  fa  pofition  ,  plus  expofé  aux  frac- 
tures que  tout  autre  os  de  la  face.  11  foutient  les 
efforts  que  font  mutuellement  fur  eux  les  os  du 
«tàne  &  delà  face  ;  aulîi  en  fouffrent-ils  fouvent  , 
particulièrement  dans  les  chûtes  qu'on  fait  fur 
cette  partie.  Duverney  en  rapporte  deux  exemples 
dans  fon  Traité  fur  la  maladie  des  os;  dans  l'un  les 
fragmens  étoient  déprimés  contre  le  mufcle  cro- 
taphyte  ,  &  dans  i'autre  l'un  fe  portoit  en-dehors, 
ce  qui  venoit-fans  doute  de  la  manière  dont  le 
coup  avoir  été  reçu  dans  l'un  &  l'autre  cas.  Le 
malade  n'abaifioit  la  mâchoire  inférieure  qu'avec 
beaucoup  de  peine  ;  la  douleur  étoit  très-confiié- 
rable  dans  l'endroit  de  la  fraetnre  ,  le  crotaphyte 
étoit  très  tendu;  il  y  avoit  à  la  face  quelques 
mouvemens  convuliifs  qu'on  rapportoit  à  la  com- 
preilïon  de  la  feptième  paire  de  nerfs.  On  fentoit 
chez  le  premier  malade  ,  à  l'endroit  frappé  ,  un 
vide  qui  venoit  de  la  dépreflion  des  fragmens  ;  on 
reconnut  mieux  cette  dépreflîon  ,  en  întroduifant 
le  doigt  index  dans  la  bouche ,  beaucoup  au-de  (fus 
des  dents  molaires  de  la  mâc  hoire  fupéreure  ,  & 
en  le  pouflant  Je  dedans  en-dehors.  Duverney  ne, 
pouvant  relever  les  fragmens  avec  fon  doigt ,  il 
porta  fur  les  d„nts  molaires  ,  aulfi  en  arriè  e  qu'il 
put  ,  un  morceau  de  bois  plat ,  gros  comme  le 
doigt,  fit  fermer  fortement  la  mâchoire  au  ma- 
lade Ainfi,  la  prefiion  faite  par  cette  efpèce  de 
coin  ,  entre  l'apophyfe  coronoïde  &  le  Zigoma  , 
preflion  qu'on  continuoit  avec  un  morceau  de  bois 
plus  épais ,  à  mefure  que  l'os  fe  reftituoit ,  remit 
le  Zigoma  dans  l'état  où  il  étoit  avant.  La  confor- 
mation fut  aifée  dans  le  fécond  cas  ;  on  y  parvint, 
en  prelfant  fur  le  fragment  qui  failloit  en  dehors. 
L'appareil  qu'on  appliqua  fut  Amplement  contentif. 
(M.  Pïtit-Radei.) 
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A.BAPTISTON;  fcie  circulaire  qui  conftitue 
la  couronne  du  trépan  ,  &  dont  la  figure  imite 
aflêz  celle  d'un  cône.  Telle  avantageuse  que  (bit 
cette  forme  ,  les  Anglais  lui  préfèrent  la  forme 
circulaire.  Tome  I ,  pag.  i. 

ABCES  ;  tumeur  contenant  une  matière  puru- 
lente ,  foit  qu'elle  fe  foit  formée  dans  la  partie  , 
ou  qu'elle  vienne  d'ailleurs.  —  Raifon  de  cette  dé- 
nomination. —  Le  pus  fuppofe  toujours }  en  pareil 
cas  ,  une  inflammation  locale  fur  le  lieu  même 
où  la  tumeur  paroît  ou  dans  fon  voifînage.  —  La 
partie  eft tendue, rouge  ,  chaude;  phénomènes  qui 
conftituent  l'inflammation.  —  Le  pus  commence 
à  fe  former  dans  le  centre,  où  les  malades  fentent 
un  battement  qui  fe  rapporte  aux  pulfations  du 
pr>uls.  Cet  endroit  blanchit,  s'amollit,  penlant 
que  le  contour  eft  encore  tendu  ,  rouge  &  bril- 
lant. —  La  fièvre  qui  exifte  toujours  dans  les  grands 
abcès  ,  &  tous  les  autres  phénomènes  de  l'in- 
flammaticn  ceifent  infenfiblement  ,  quelquefois 
(ubitement.  —  Surviennent  alors  les  friiîons,  &  la 
fluctuation  le  faitfentir.  —  Si  l'abcès  fiége  dans  un 
.vifcère  ,  on  préfume  fa  préfençe  par  la  gène  des 
fonctions  ;  un  fentiment  d'embarras  ,  une  pefin- 
teur  non  ordinaire  (légent  dans  le  tifTu  cellulaire. 
pag.  i .  S'opère  plus  facilement  dans  les  parries  fan- 
guines  que  dans  les  fpermatiques.  —  Une  fois  pro- 
duit ,  il  étend  la  cavité  qu'il  s'ert  formée  ,  & 
toujours  gagnant  vers  l'endroit  qui  lui  offre  le 
moins  de  réiiftance  ,  fe  fait  promptement  jour  au- 
dehors ,  quand  il  eft  près  de  la  peau.  —  Comment 
la  tmrière  du  pus  fe  comporte  en  pareil  cas. 
—  Ceux  qui  font  formés  fous  le  mufcle  temporal 
s'ouvrent  fouvent  dans  la  bouche  ,  &  ceux  des 
lombes  à  l'aine  ou  à  la  partie  inférieure  de  la 
cuifle.  —  Pourquoi  ceux  des  poumons  s'ouvrent 
plutôt  dans  les  bronches  qu'à  la  furface  de 
ce  vifcère.  —  Comment  on  doit  traiter  une  in- 
flammation ,  lorfque  les  fymptômes  annon- 
cent la  formation  du  pus  ,  pag.  i.  Les  toniques 
chauds  &:  relâchans  ;  —  les  cataplafmes  émoiiiens  , 
l'opium  conviennent.  —  Circonftances  où  la  thé- 
rébenune  ,  le  galbanum  ,  le  diachylum  ,  les  ven- 
toufes ,  les  cantarides la  moutarde,  l'oignon  & 


autres  ilimulans  conviennent.  —  Indices  qui  annon- 
cent la  maturité  de  la  matière.  —  Circonftances  qui 
empêchent  que  ces  indices  n'a  ent  leur  pleine  acti- 
vité. Tom.l  }pag.  3.  Comment  lesabcès  s'ouvrent 
fpontanément  ,  —  quand  on  doit  devancer  cette 
ouverture;  — raifons  déterminantes,  pag.  4  ,  r. 
Diverfes  méthodes  d'ouverture  ;  — l'incifion  ,  le 
cauftique  &  le  féton.  —  Cas  où  le  cauftique 
convient  le  plus  ;  —  fes  inconvéniens  ;  —  la  ma- 
nière dont  on  l'applique;  —  circonftances  où  l'on 
a  recourts  à  l'incifion  ;  — manière  d'y  procéder. 
pag.  f .  Ses  avantages  ;  —  fes  inconvéniens  ;  — 
utilité  du  féton  ;  —  raifon  de  préférence  fur 
l'incifion  ;  —  la  manière  de  l'employer  :  — •  cas  où 
il  convient  plus  paiticuliérement.  pag.  6,7. 
Applicable  asx  tumeurs  enkiftées  de  la  nature  du 
meliceris ,  aux  tumeurs  de  nature  fcrophuleufe  ; 

—  fes  inconvéniens.  pag.  7. 

ABDOMEN  >  parties  qui  le  compofent  ;  — 
fes  régions  ;  —  vifcères  qu'il  contient,  pag.  8. 
Maladies  chirurgicales  les  plus  communes  aux- 
quelles il  eft  fujer;  —  plaies  de  cette  région;  — 
plaies  qui  n'affe&ent  que  les  tégumens  &:  le* 
muftles  :  —  comment  on  reconnoîtra  celles-ci; 

—  celles  qui  pénètrent  ;  —  leur  figure  ;  — incer- 
titude où  pourroit  i;  tter  l'ufage  irréfléchi  de 
la  fonde  ;  1—  moyen  de  reconnoître  fa  profon- 
deur ;  —  indice  que  donne  l'hémorragie,  pag.  9. 
Qu'il  ne  faut  pas  toujours  s'en  tenir  à  ce  fi?ne. 

—  Indices  pris  de  la  fortie  des  matières  ;  —  ind.- 
cation  cùratives  ;  —  traitement  que  demandent 
celles  qui  font  fiftul^ufes  ;  — l'ufàge  de  tentes  en 
pareils  cas ,  ne  doit  pas  être  totalement  rejette. 
pag.  10.  Précautions  générales  ;  1 —  plaies  péné- 
trantes fans  léfion  ;  —  circonftances  qui  rendent 
ces  plaies  inquiétantes  ;  —  manière  d'y  remédier  ; 

—  accidens  inflammatoires  qui  s'enfuivent  ;  — 
luppuration.  pag.  11.  Conduite  à  tenir  en  pareil 
cas  ;  —  elle  doit  être  relative  à  la  nature  des  fym- 
pi  ômes  alors  exilfans  ;  —le  trois  quarts  eft  préférable 
à  l'incifion  dans  les  cas  où  il  faut  évacuer  le 
pus.  —  Piaies  avec  ifiTue  des  parties  ;  —  conduite 
à  tenir  en  pareil  cas.  pag.  il.  Circonftances  où 
l'on  peut  faire  entrer  une  portion  d'inteftin  3  quoi- 
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qu'atteinte  d'un  commencement  de  gangrène  ;  — 
préliminaires  avant  de  tenter  !a  réduction  ;  —  pofï- 
tion  où  doit  être  le  malade  ;  — procédé  ;  —  cas 
où  il  faut  incifer  ;  — procédés  à  fuivre  en  pareilles 
circonstances.  Tome  1  ,  pag.  13.  Fautes  qu'il 
faut  éviter  dans  le  replacement  des  parties  } 
—  indication  à  fuivre  après  le  replacement  des 
parties.  —  Comment  la  nature  s'eft  fuffi  ,  dans 
un  cas  où  le  replacement  d'inteftin  ne  pouvoit 
fe  faire. pag.  14.  Accidens  confécutifs  qui  ne  dé- 
rivent point  de  la  léiion  des  parties  intérieures. 
pag.  IJ. 

ACADÉMIE  ;  fon  origine  remonte  à  Acade- 
mus.  —  Les  académies  doivent  être  diftinguées  des 
écoles  ;  —  différences  ;  —  fort  où  elles  furent  en- 
traînées par  la  révolution  des  tems  ;  —  de  la  Grèce 
elles  paffent  en  Italie  ,  en  Allemagne ,  en  France  ; 
formation  de  celle  des  fciences  à  Paris ,  de  celle 
de  chirurgie  dans  la  même  ville  ;  —  m  mière  dont 
Baglivi  les  ovganifoit. —  Travaux  de  Maréchal  & 
de  L^peyronie  ,  relatifs  à  i'ére&ion  de  celle  de 
Paris  3  hiftorique  néceffaire  à  ce  fujet.  pag.  17 
&  18. 

ACCOUCHEMENT;  définition;— les  notions 
fur  cette  fonction  remontant  à  la  plus  haute  anti- 
quité; —  apperçu  jufqu'au  tems  actuel  ;  —  fe  fait 
toujours  à  une  époque  fixe  ; — ce  qui  a  pareil- 
lement lieu  chez  les  ammaux.  pag.  19.  En  quoi 
il  diffère  de  la  mole  ou  faux  germe  ;  — diftingué  en 
naturel ,  en  ceux  où  la  main  devient  néceffaire  , 
bc  en  ceux  qu'on  ne  peut  faire  qu'à  l'aide  des 
inflrumens. — 'Naturel,  s'opère  par  les  feules 
forces  de  la  mère.  — ■  Divifion  de  celui  -  ci  ;  — 
notions  qu'il  exige  de  l'accoucheur,  pag.  20. 
Expofé  fur  fes  caufes  ;  — la  première  réfide  dans 
l'organifation  delà  matrice  ;  — détails  fur  ce  fujet  ; 
aftion  auxiliaire  des  mufcles  du  bas-ventre  ;  — 
phénomènes  qui  le  précèdent./?.  21.  La  douleur 
eft  un  des  premiers  ; — la  raifon  de  leur  marche 
fuccciïîve  fe  rapporte  aux  contradtons  plus  ou 
moins  rapprochées  de  la  matrice  ;  —  variation  dans 
leur  cours  ;  —  état  de  l'orifice  de  la  matrice 
pendant  leur  durée  ;  —  matière  qui  en  fort  ;  — 
tumeur  que  forment  les  membranes  ;  —  éloiene- 
ment  de  l'enfant  pendant  qu'elles  fe  tendent. 
pag.  zi.  Caractère  que  prennent  alors  les  dou- 
leurs ;  —  phénomènes  qui  s'enfuivent  ;  —  couron- 
nement ;  —  progrès  de  l'enfant  5  — ■  crampes  que  la 
mere  éprouve  fouvent.  pag;  23.  Befoin  qu'elle 
reifent  de  rendre  fes  excrémens  &  fes  urines  ; 
apparition  de  la  tête;  ■ — ■ultérieurs  progrès  de 
l'enf.<nt;  - —  phénomènes  qui  ont  alors  lieu  chezja 
mère  ;  —  état  qui  leur  fuccède  après  la  fortie  de 
l'enfant  ;  —  conduite  qu'on  d  ^it  tenir  à  fon  égard 
pendant  l'accouchement  ;  ■ — phénomènes  relatifs 
aux  .  ccouchemens  naturels  où  l'enfant  préfente 
la  tête.  —  Diverfes  pofitions  de  cette  partie  ;  — 
que  les  meilleures  pofitions  de  la  tête  ,  relati- 
vement au  détroit  fupérieur ,  ne  le  font  pas 
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toujours  à  l'égard  du  détroit  inférieur';  —  pro- 
cédés de  la  nature  en  pareil  cas ,  &  marche  que 
fuit  la  tête  dans  fon  progrès  à  travers  les  détroits. 
Tome  7  24.  Palfage  des  épaules  ;  —  phénomènes, 
quand  la  fontanelle  poftérieure  eft  fituée  derrière 
la  cavité  cotyloïde  gauche  ,  &  l'antérieure  au- 
devant  de  la  fymphyfe  facro-iliaque  droite.  — 
Fhé  nornènes  ,  quand  la  fontanelle  poftérieure  , 
repond  à  la  fymphyfe  du  pubis  ,  &  l'antérieure 
au  facrum.  —  Phénomènes  qui  dérivent  de  la 
pofition  de  la  tête  ,  dans  laquelle  s  la  fontanelle 
antérieure  répond  à  la  cavité  cotyloïde  g'uche, 
&la  poftérieure  à  la  fymphyfe  facro-iliaque  droite. 
pag.  25.  Phénomènes  relatifs  aux  cas  où  la  future 
fagittale  ,  obliquement  dirigée  ,  la  fontanelle  an- 
térieure eft  derrière  la  cavité  cotyloïde  droite  , 
èc  la  poftérieure  vis-à-vis  la  fymphyfe  facro- 
iliaque  gauche.  —  Phénomènes  dependans  de  la 
préfence  de  la  fontanelle  antérieure  derrière  la 
fymphyfe  du  pubis ,  &  de  la  poftérieure  au- 
devant  du  facrum.  —  Quelles  font  celles  de 
ces  pofitions  qui  font  les  plus  communes  ?  — 
phénomènes  de  l'accouchement  relatifs  à  ces 
difFérens  tcas.  pag.  16  &  fuivantes.  Accouche- 
mens  naturels  où  l'enfant  préfente  les  pieds  j 
—  connus  des  anciens,  pag.  26.  De  combien  de 
manières  les  pieds  peuvent  fe  préfenter  ;  —  phé- 
nomènes relatifs  aux  accouchemens  dans  tous  les 
cas  cités,  pag.  28.  L'tnfant  préfente  les  genoux  , 
les  fefles  ;  ■ —  procédés  dans  toutes  ces  circonf- 
tances.  pag.  29 ,  30,  31.  Circonftances  qui  ren- 
dent l'accouchement  naturel  fâcheux  ;  —  l'hé- 
morragie ,  les  convulfions  ,  les  fyncopes  ou 
défaillances  ;  —  la  fortie  du  cordon  ;  —  conduite 
qu'on  doit  tenir  à  l'égard  de  l'enfant,  pag.  32, 
33.  Accouchement  contre  nature ,  dérive  de  la 
mère  de  l'enfant  ou  de  ces  deux  caufes  ;  — 
comment  il  s'.innonce  ;  — conduite  à  tenir,  p.  34. 
Mauvaife  pofition  de  la  tête;  —  càufe  la  plus 
ordinaire  de  Faccputihément  contre  nature;  — 
confeil  de  Paul  d'Egine  à  ce  fujet;  —  conduite 
que  fuggèrent  les  vrais  principes  de  l'art  dans  les 
cas  d'obliquité  de  matrice  ;  —  de  mauvaife  pofition 
de  la  tête  ;  — •  de  la  mauvaife  conformation  du 
baffm  delà  mère;  — manière  de  retourner  l'enfant. 
pag.  37,38  &  fuiv.  Accouchement  contre  nature 
où  l'enfant  préfente  le  col,  la  poitrine ,  la  bas- 
ventre  ,  le  dos  ,  l'une  ou  l'autre  épaule  ,  la 
main.,  l'une  ou  l'autre  hanche,  les  fefles,  les 
genoux  ,  les  pieds,  pag.  41  6?  fuiv.  Accouchemens 
qu'on  ne  peut  faire  qu'à  l'aide  des  inftrumens  , 
n'ont  lieu  qu'autant  qu'il  y  a  une  mauvaife  con- 
formation du  bafiïn  ,  que  la  tête  du  fœtus  eft 
trop  voluriùneufe  ,  ou  de  la  préfence  de  quelques 
exoftofes  ;  —  quand  l'accouchement  par  les  pieds 
eft  alors  praticable,  pag.  49.  Ufage  du  forceps  , 
du  levier,  des  crochets,  &  des  inftrumens  tran- 
chans  en  pareils  czs.  pag.  50  6'  fuiv. 

ACCOUCHEUR  >  qui  l'on  doit  ainfi  qualifier  ; 
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—  réformes  à  faire  fur  l'inftitution  des  fage- 
fem.Ties  ;  — fautes  où  tombent  fouvent  les  accou- 
cheurs;—  reproches  qu'on  leur  peut  faire  ;  — 
intérêt  qu'ils  fuggèrent  quand  ils  fe  fixent  à  leur 
profeuîon.  —  Plaifante  requête  des  enfans  dans  le 
fein  de  leurs  mères  à  leur  égard. 

ACHILLE.  Rupture  du  tendon  de  ce  nom  ; 

—  phénomènes  qui  s'enfuivent.  —  Procédé  curatif 
que  fuivit  le  D.  Monro  fur  lui-même.  Tome  1 , 
PaB-  55  &fav. 

ACHORES.Ulcératiôns de  lapartie  chevelue  de 
la  jtête  chez  les  enfans  ;  —  humeurs  qu'elles  ren- 
dent ;  —  les  glandes  fébacées  en  font  !e  fiége  , 
dit  -  on  ,  communément  ;  —  invraifemblance  de 
cette  opinion  ;  —  caufes  prochaines  ;  —  traite- 
ment, pag.  57  &  fuiv. 

ACIDES.  Leurs  propriétés  dans  le  tra'tement 
des  maladies  chirurgicales  ;  —  dans  es  inflamma- 
tions; —  les  hémorragies  ; — ils  (on*-  végétaux  oo 
minéraux  ;  —  leur  utilité  dans  les  affections  pfori- 
ques  ;  —  ou  dans  la  lèpre  &  les  dartres,  pag.  58. 

ACUPUNCTURE.  Opération  ufitée  chez  les 
Japonois  ;  —  les  opinions  àc  procédés  de  ces  peu- 
ples à  ce  fujet.  pag.  59. 

^EGYLOPS.  Ulcères  des  voies  lacrymales;  — 
raifon  de  cette  dénomination  ;  —  fimple  ou  com- 
pliquée ;  — phénomènes  ;  —  traitement,  pag.  60. 

AIDES  ;  ceux  qui  fe  deftinent  à  la  pratique  de 
l'art  ,  doivent  être  employés  de  préférence  aux 
autres  ;  —  moins  on  en  a  dans  une  opération , 
plus  on  eft  sûr  de  fes  procédés,  pag,  6t. 

AIGUILLE;  cas  qui  les  exigent;  — parties 
qu'on  y  diftingue  ;  —  forme  de  celles  deftinées  à 
la  future  des  tendons,  de  celles  propres  au  bec 
de  lièvre ,  aux  artères  ,  à  la  ligature  de  l'artère  in 
tercoftale  ,  à  l'abaiffement  de  la  cataracte  ,  à 
l'opération  de  l'anévrifme,  de  la  fiftule  à  l'anus , 
à  féton  ;  —  infiniment  deftiné  à  les  porter  ,  com- 
munément appelle  porte-aiguille,  pag,  6z. 

AIR  ;  fuite  défaits  relatifs  à  fa  nature  ;  —  defsè- 
che  les  parties  avec  lefquelles  il  fe  trouvé  en 
contact  ;  —  quand  elles  font  privées  de  leur 
tégument ,  fa  froideur  eft  nuifible  aux  plaies  ;  — 
confeils  du  Doc.  Monro  relatifs  à  ce  fujet.  pag.  62 
&  fuiv. 

Air  fixe  ;  fon  ufage  dans  le  traitement  des 
maladies  putrides  &  gangreneufes,  dans  les  affec- 
tions calculeufes  ;  —  différens  faitsrelatifs  à  ce 
fujet  ;  —  manière  de  l'adminiftrer.  pag.  65 
&  fuiv. 

ALBUGO.  Tache  blanche  qu'on  défigne  fous 
ce  nom  ;  —facile  à  diftinguer  des  cicatrices  & 
ulcérations  de  la  cornée  ;  —  l'ancien  difficile  à  ' 
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guérir;  —  d'fférens  procédés  des  auteurs  relatifs 
à  ce  fujet.  Tom.  I ,  pag.  70. 

ALKALI  ;  connu  clans  la  pratique  chirurgicale 
fous  les  noms  de  fel  de  tartre  ,  d'huile  de  tartre 
par  défaillance,  de  cendres  gravelées ,  de  cendres 
de  genêt,  de  fel  de  foude,  &c.  5  —  ufité  dans  les 
ulcères  fcrophuleux  ,  rachitiques  .  les  ëndurciffé- 
mens  laiteux  ,  les  fquirres  des  tefticules  ,  les  en- 
gorgemens  des  articulations  à  la  fuite  des  rhu- 
matifmeSj  de  contufions ,  de  foulures  dans  les 
goitres ,  &c.  eft  la  bafe  des  diflblvans  de  la  pierre. 
pag.  71. 

ALPHOS  ;  tache  qui  change  la  couleur  natu- 
relle de  la  peau  en  une  d'un  blanc  mat ,  ou  en 
une  autre  couleur  plus  ou  moins  foncée;  —  diffère 
du  pfora  ou  du  lichen;  —  trois  efpèces  recon- 
nues des  anciens  ;  —  différences  ;  — •  remèdes. 
pag.  72. 

ALUN;  ufité  dans  les  hémorragies  ,  notamment 
celle  de  matrice  , — du  nez, —  brûlé,  acquiert 
une  caufticité  propre  à  détruire  les  excroilTances 
&  les  chairs  fongueufes  des  ulcères  ;  —  ufité  alors 
dans  le  traitement  des  taches  de  la  cornée. 
pag.  72. 

ALVÉVOLES  ;  appartiennent  à  des  apophyfes 
particulières  ;  —  détails  anatomiques  à  ce  fujet  ; 

—  font  le  fiége  de  maladies  très-douleureufes  ; 

—  auxquelles  la  fearification  convient  ;  —  détails 
thérapeutiques  relatifs  à  ce  fujet.  pag.  74.  ; 

AMAUROSE  ;  définition  ;  — >  attaque  fou- 
vent  les  deux  yeux  à  la  fois  ;  —  fe  diftingue  en 
parfaite  ou  en  imparfaite  ;  —  les  anciens  la  diftin- 
guoient  en  ctlle  qui  vient  de  caufe  froide  ,  &  en 
celle  qui  vient  de  caufe  chaude  ;  —  faits  qui 
fondent  cette  diftinction  ;— on  la  diftingue  en- 
core en  fimple  &  en  compliquée  ;  —  on  la  fimule 
quelquefois  ;  —  fa  caufe  prochaine  eft  une  dé- 
forganifation  de  la  rétine  ;  du  nerf  optique  ,  ou 
des  couches  de  ce  nom  ;  une  preffion  ;  — paroît 
fouvent  comme  épigenomène ,  dans  la  rachialgie, 
dans  les  fièvres  avec  délire  ,  dans  les  derniers 
tems  de  la  g-olTefie  ,  après  la  répereuffion  de 
l'humeur  dartreufe  ,  après  les  coups  reçus  à  la 
têre  }  &c.  ■ —  Le  premier  fymptôuie  eft  la  dila- 
tation &  l'immobilité  de  la  pupille  ;  —  manière 
de  s'affurer  de  fon  exiftence  ;  —  phénomènes 
relatifs  à  fes  accroiffemens  ;  —  pronoftic  ;  —  à 
quelle  efpèce  convient  le  traitement  antiphlo- 
giftique  ;  —  en  quoi  cenfifte  ce  traitement  ;  — > 
moyen  curatif  que  demande  l'efpèce  qu'on  nomme 
froide  ;  —  fecouffes  électriques  ;  —  méthode  de 
les  adminiftrer  >  — •  utilité  du  calomelas  pendant 
leur  emploi  ;  —  méthode  des  fondans  ;  —  eaux 
thermales  ;  —  pierre  à  cautère,  pag,  75  &  fuiv. 

AMBI  ;  machine  propre  à  réduire  les  luxations 
du  bras  avec  l'épaule  ;  —  fa  composition  ;  —  ma- 
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nière  de  s'en  fervir  ;  —  avantage  ;  —  défauts. 
Tome  I ,  pag.  77. 

AMBLYOP1E  ;  même  maladie  que  l'amaurofe 
imparfaite,  pag.  78. 

AMPOULE  ;  'sveflîe  pleine  de  férofité  prove- 
nant d'irritation  ;  à  la  fuite  de  brûlure ,  d'un 
frottement  violent  ,  de  la  piqûre  d'un  miette  ; 
—  demandent  de  doux  topiques,  pag.  78. 

AMPUTATION  ;  réparation  d'un  membre 
pourconferver  le  corps  ;  —  pratiquée  depuis  long- 
tems  par  les  anciens,  &  fingulu rement  pertec- 
îionnée  depuis  par  les  modernes  ;  —  ne  doit  point 
être  entreprife  fans  une  parfaite  convittion  de  fa 
néceflîté  ;  —  cas  qui  l'exigent;  —  i°.  dans  uue 
fratture  compliquée  ,  la  néceflîté  de  l'amputation 
n'eft  pas  toujours  proportionnée  à  la  gravité  du 
mal  ,  comme  on  obferve  en  mer  ou  dans  les 
armées ;  —  développement  de  cette  dottrine  ;  — 
conduite  différente  que  demande  la  pratique  par- 
ticulière ;  —  trois  époques  où  l'amputation  paroit 
néceffaire  dans  les  fractures  compliquées  5  —  né- 
ceflîté à  fe  décider  promptement  en  pareil  cas. 
pag.  78,  79.  i°.  Les  plaies  contufes  néceflitent 
rarement  l'amputation  ,  quand  les  os  font  dans 
leur  entier;  —  elle  eft  cependant  requife  ,  lorfque 
les  principaux  vaiffeaux  ont  été  détruits  au  point 
de  ne  plus  laiffer  d'efpérance  à  une  circulation 
néceffaire.  —  30.  Néceflîté  de  cette  opé  ation  , 
quand  un  membre  a  été  emporté  par  un  boulet 
de  canon;  —  raifons  qui  l'appui-nt.  pag.  81. 
40.  Carattère  de  la  gangrène  qui  la  requiert  j  — 
raifons  de  ceux  qui  la  rejettent  en  pareil  cas  ; 

—  réplique  à  leurs  objettions  ;  —  incertitude  des 
praticiens  fur  l'époque  où  l'on  doit  la  faire;  — 
opinion  de  Sharp  à  ce  fujet.  Ibid.  50.  Phéno- 
mènes de  la  tumeur  blanche  qui  demande  l'am- 
putation ;  —  dottrine.  pig.  82  ,  83.  6°.  Exoftofe 
demande  cette  opération.  Ibid.  70.  La  carie  la 
néceffite  également ,  quand  funout  elle  occupe 
toute  la  fubftance  de  l'os  ,  &  qu'il  n'y  a  aucun 
efpoir  d'exfoliation.  Ibid.  8°.  Cas  de  cancer  où 
e'ie  eft  néceffaire  ;  : — ulcères  qui  la  requièrent. 
pag.  84.  90.  Tumeurs  qui  la  néceflitent  ;  —  en- 
kiitées  ;  —  autre  d'un  genre  particulier.  — l'ané- 
vrifme;p.  85. —  io°.  Diftorfion  des  membres;  — 
motif  d'amputation;  —  raifons  qui  méritent  la  mûre 
délibération  du  chirurgien  dans  tous  ces  cas  ;  — ■ 
perfettion  de  l'art  fur  ce  point.  —  On  doit  vifer 
dans  l'opération  à  conferver  la  plus  grande  étendue 
poffb'e  de  parties  molles;  —  précautions  des 
anciens  à  cet  égard  ;  —  procédé  de  Celfe  à  ce 
fujet;  —  Chéfelden  renouvelle  fa  méthode;  — 
mauvaife  forme  du  moignon  dérivant  de  mauvais 
procédés; —  bandages  employés  pour  la  prévenir  ; 

—  points  de  future  propofés  à  ce  fujet  ;  —  ampu- 
tation à  lambeaux  propolée  pour  le  même  but; 

—  en  quoi  elle  confifte  ;  —  ligature  préliminaire 


qu'on  établît  avant  l'opération  fur  le  membre 
à  couper  ;  —  opinion  des  auteurs  ;  —  il  ne  faut 
point  s'en  fervir.  Tome  I ,  pig.  86,  87.  Double 
incifion  des  chairs  recommandée  ;  —  pratique 
des  anciens  à  ce  fujet.  — pag.  88.  Amputation 
de  la  cuifle  ;  — attention  préliminaire  j  —  com- 
preflion  de  l'artère  crurale  ;  —  incifion  des  tégu- 
mens  ;  —  fettion  des  chairs  ;  —  du  période;  —  de 
l'os  ; —  ligature  des  vaiffeaux  ;  —  appareil  ;  — 
poiïtion  du  moignon  ;  —  précautions  relatives  au 
coucher  du  malade  ;  —  opinions  des  auteurs  fur 
les  pièces  d'apareil.  page  89  &  fuiv.  Hémorra- 
gie ;  —  deux  efpèces  3  une  qui  vient  dans  les 
vingt-quatre  heures  après  l'opération  ;  —  rare- 
ment funefte  ;  l'autre  qui  a  lieu  après  le  premier 
période  du  traitement  ;  — ■  celle-ci  dangereufe  & 
fouvent  mortelle,  pag.  93.  Spafme  du  moignon, 
fouvent  caufe  de  mort  ;  —  moins  ordinaire 
dans  la  méthode  attuelle  d'opérer  ,  que  dans 
celle  des  anciens  ;  —  gonflement  ;  —  inflam- 
mation du  moignon;  — •  fuppuration ;  —  fièvre; 

—  d'où  ces  accidens  dérivent  le  plus  fouvent  ;  — 
moyens  d'y  remédier,  pag.  94.  Panfement  ;  —  en 
quoi  il  doit  d'abord  conlîfter  ;  —  quand  on  doit 
ôter  tout  l'appareil  ;  —  manière  d'y  procéder  ; 

—  cicatrifation  de  la  plaie  ne  peut  guères  s'ob- 
tenir que  dans  l'efpace  de  trois  ou  quatre  fe- 
maines  après  l'opération  ;  —  ce  terme  eft  plus 
tardif  dans  les  hôpitaux,  pag.  95.  Détails  fur  la 
quantité  de  peaux  &  de  chairs  à  conferver  dans 
l'amputation  ;  —  réponfe  aux  objettions.  pag.  9Ç  s 
0)6.  Méthode  d'Alanfon  ;  —  obfervations  fur  cette 
méthode,  pag.  98.  Amputation  de  la  jambe  ;  — 
raifon  qui  engagent  à  ne  point  fuivre  ici  le  pté- 
cepte  général  de  conferver  le  plus  qu'il  eftpoflîble 
du  membre  à  amputer; — motifs  qui  appuient 
le  précepte  général; —  obfervation  deWhite  à  ce 
fujet  ;  —  de  Bromneld  ;  —  noi  re  opinion,  pag.  <■)< . 
Manière  de  procéder  à  l'amputation  de  la  jamb 
lorfqu'on  la  pratique  au-deffous  du  genou  ;  — 
au-deffus  de  la  cheville,  pag.  100.  Amputation  à 
lambeau  ;  —  dévoué  à  l'oubli  dès  fon  origine  ; 

—  réhabilité  depuis  peu  par  d'Halloran  avec  le 
changement  qui  conflit*  à  ne  pas  appliquer  la 
lambeau  fur  la  plaie  immédiatement  après  l'opé- 
ration ;  mais  à  différer  jufqu'au  dixième  ,  dou- 
zième ,  &  même  quatorzième  jour.  pag.  101. 
Amputation  de  la  cuilfe  à  l'articulation;  —  peu 
d'exemples  qui  indiquent  qu'elle  ait  été  mile  à 
exécution; — raifon  qui  en  détourne  ; — motifs 
qui  pourvoient  engager  à  la  pratiquer  ;  —  mé- 
thode à  fuivre  fi  l'on  s'y  déterminoit  ;  —  foins 
l'econdaires  que  néceflîté  une  aufll  grave  opéra- 
tion ; —  exemples  de  quelques-unes  faites  en 
Angleterre,  pag.  101.  Amputation  à  lambeau  su- 
defïus  du  genou  ,  félon  la  méthode  ordinaire  ; 
■ — •  félon  celled'O'halloranà  deux  lambeaux,  page 

1  104,  105  ,  106.  Amputation  au-deffous  du  genpu  ; 
,  —  faits  relatifs  à  la  difpofition  de  la  partie  >  ■ — au- 
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deflus  des  malléoles ;  —  faits  relatifs  à  ce  fujet  ; 
-7  allèrtion  de  Lucas,  pag.  106.  Amputation  du 
pied  ;  —  qu'il  ne  faut  amputer  que  les  parties 
malades  ,  notamment  les  os  intéreifés  qu'on  en- 
lève en  1  aillant  les  autres  fains  ;  —  procédés  en 
pareil  cas.  Tom.  I ,  p.  108.  Amputation  des  doigts  ; 
procédés  des  anciens  à  cet  égatd; — on  doit 
amputer  dans  la  jointure  ; —  procédé;  — objec- 
tion contre  cette  méthode,  pag.  108.  Amputation 
du  bras  à  l'article  ,  —  cas  qui  la  demandent  ;  — 
méthode  la  plus  reçue  pour  la  pratiquer  ;  —  pré- 
caution relative  à  l'exfoliation  du  cartilage -3  peu 
nécefTaire  à  obferver,  ainfi  que  Bromfield  le  pré- 
tendoit.  pag.  i!o.  Amputation  du  bras  dans  fa 
diaphyfe; — particularités  reiatives  à  la  difpofnion 
de  la  partie.  Ibid.  Réfection  de  l'extrémité  des 
os  dans  pluficurs  maladies  des  jointures;  —  o'ofer- 
vations  de  Park  &  White  à  ce  fujet.  —pag.  ni. 

AMYGDALES  ;  engorgement  des  glandes  de 
ce  nom  dans  les  efquinancies  ;  —  il  tourne  fou- 
vent  à  la  fuppuration  ;  —  comment  il  convient 
d'ouvrir  les  abcès  de  ce  genre;  —  plus  fouvent 
il  aboutit  difficilement ,  imparfaitement  ,  de  là 
ce  genre  d'affection  qu'on  nomme  fchirofités.  — 
Cette  affection  a  été  connue  de  Celfe  ;  —  le 
confeil  qu'il  donnoit  à  ce  fujet.  pag.  114  &  i  re. 
^tius  en  a  suffi  parlé  3  '6c  il  admet  aulli  l'extir- 
pation comme  moyen  de  guérifon.  ■ —  Marc- 
Aurèle  Severin  leur  a  appliqué  le  feu  avec 
fuccès,  notamment  fur  celle  à  bafe  large;  —  il 
faififloit  celle  à  pédicule  pour  les  couper; — Wife- 
man  fuivoit  le  même  procédé.  —  Opinion  de 
Guillemeau  ;  —  les  procédés  fuivis  dans  le  trai- 
tement de  ce  genre  de  maladies  fe  réduifent  à 
trois  :  le  cauftique  3  la  ligature  &c  la  r^feifion. 
pag.  né.  Cautère  actuel  préférable  dans  les  en- 
gorgemens  lents  ,  muqueux  &  peu  fufceptibles 
d'inflammation  ;  —  pufillanimité  "des  chirurgieus 
s'oppofe  à  fon  admiffion  ;  —  avantages  incontef- 
tables  ; —  inconvéniens  queWitèman  a  cru  éviter 
en  leur  préférant  les  cauftiques  ;  — procédés  à 
cet  égard  ;  —  plulieurs  leur  préfèrent  la  ligature  ; 

—  méthode  de  Mofcati  la  plus  fimple  de  toutes  ; 

—  en  quoi  elle  confifte.  —  Procédés  de  différens 
auteurs  ;  —  accidens  qui  fouvent  accompagnent 
cette  méthode  ;  —  entièrement  rejettée  des  pra- 
ticiens, pag.  1 17.  Méthode  de  la  refeifion  ;  —  en 
quoi  elle  confine. —  Précaution  qu'il  faut  prendre 
pour  empêcher  que  le  fang  n'excite  la  toux  ,  ou 
que  la  tumeur  abandonnée  à  elle  en  fe  portant 
dans  la  gorge  ne  fuffoque  le  malade  ;  —  comment 
on  arrêtera  Se  fang  ;  —  cas  où  une  fimple  incifion 
a  fuffi  ,  notamment  dans  ceux  de  calculs,  pag.  1 17 
&  fuiv. 

ANCHYLOPS  ;  genres  d'apoftêmes  au  grand 
angle  de  l'œil  qui  ,  communément ,  fe  terminent 
par  fuppuration  ;  —  la  matière  fe  fait  jour  au- 
dehors  par  une  petite  ouverture  qui  mène  au 
foyer  purulent,  ou  fufe  à  travers  les  fibres  de 
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l'orbiculaire  3  &  fe  porte  jufqu'au  fac  lacrymal  , 
qu'elle  intéreffe  fouvent  ;  —  eft  quelquefois  de 
nature  enkiftée.  —  Phénomènes  de  la  première 
efpèce  à  laquelle  on  doit  promptement  remédier. 

—  Traitement  de  l'enkyftée  ;  — l'extiipation  eft 
la  méthode  la  meilleure  &  la  plus  expéditive  en 
pareil  cas   Tome  I ,  pag.  118. 

ANCHYLOSE.  Ce  qu'on  entend  aujourd'hui  par 
cette  dénomination;  —  diftmguée  en  vraie  &  en 
faulfe  ;  —  contracture  feorbutique  ;  —  en  quoi 
elle  diffère  de  l'anchylofe  ;  —  caufes  qui  déter- 
minent celle-ci  ;  —  caufes  externes  de  la  faillie  ; — ■ 
Pavoir  les  fractures  ,  les  luxations  ,  les  entorfes  , 
les  plaies  d'armes  à  feu  ,  les  contufions  &  autres 
efforts  violens  qui  nuifent  au  mouvement  des 
pièces  articulées  ;  —  les  caufes  internes  dérivent 
d'une  acrimonie  humorale,  pag.  119.  A  quoi  on 
reconnoît  ces  deux  efpèces;  — ■  leur  pronollic  ; 

—  anihylofe  vraie  ne  demande  àucu.rf  remède  ; 

—  moyens  de  guerifon  relatifs  aux  faulfes  ;  — 
remèdes  que  demandent  celles  qu'on  préfume 
provenir  de  l'epaffiifement  de  la  finovie  ; — effi- 
cacité des  lotions  &  douches  de  fel  ammoniac 
ou  de  fel  de  foude  en  pareil  cas  ;  — des  bains 
de  vapeurs  dans  les  cas  de  féchereife  ,  ou  de 
rigidité  dans  les  ligamens.  —  Ufage  des  eaux 
fulphureufes  &  réfolutives  des  boues  de  ces 
eaux  ;  —  remèdes  intérieurs  utiles  en  pareil  cas 
comme  auxiliaires  ;  —  utilité  des  veficatoires 
comme  topiques,  pag.  120.  Conduite  à  tenir  dans 
le  cas  de  fracture  ;  —  de  luxation  ;  —  d'inflam- 
mation, pag.  121 . 

ANÉVRISME  ;  tumeur  formée  par  la  préfence 
d'un  fang  artériel  contenu  dans  fon  propre  vaif- 
feau  ou  épanché  ;  —  provient  de  la  dilatation  ou 
de  la  rupture  des  membranes.  —  Apparence  de 
la  première  efpèce  qu'en  nomme  vrai  ou  enkiftée  ; 

—  progrès  de  la  tumeur  jufqu  a  fon  dernier  terme  ; 

—  les  effets  fur  les  parties  environnantes  j  —  les 
parties  molles  ;  —  les  dures.  — Caufes  de  cette 
première  efpèce  ; —  i°.foible(fe  particulière  d'une 
région  des  artères  ;  —  20.  léfion  d'une  portion  du 
calibre  artériel  ;  —  50.  érofion  produite  par  un 
abcès  ,  un  ulcère  ; —  40.  deilruction  des  ©s.  — 
Anévrifme  variqueux  ;  —  manière  dont  il  fe 
forme;  —  phénomènes  qu'il  offre. pag. lit  3  123, 
114.  Anévrifme  faux;  — celui  qui  eft  du  reffort  de 
la  chirurgie  ;  —  fe  manifefte  fouvent  au  bras  à 
la  fuite  d'une  piqûre  de  l'artère  dans  l'opération 
de  lafaignée. — Phénomènes  qu'il  offre  dans  fa  for- 
mation ;  —  pourquoi  celui-ci  eft  plus  lent  da- s 
fa  marche  ;  —  accidens  qu'il  occafionne  dans  les 
derniers  tems.  —  Caufes  de  la  féconde  efpèce  ; 
i".  une  violente  adtion  de  la  force  mufculaire  ; 

—  20.  l'érofion  par  le  pus  d'un  abcès  >  d'un  ulcère  ; 

—  3°.  le  déchirement  par  des  efquilles  ;  — • 
40.  l'impreffien  d'un  coup  violent  ;  —  j°.  la  léfion 

j  faite  par  un  inftrument  tranchant  ou  piquant. 
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aifé  dans  le  commencement  qu'à  fon  dernier 
terme  ;  —  fe  confond  Couvent  avec  les  tumeurs 
enkiftées ,  les  gonflemens  fcrophuleux  &  les  abcès 
qui  fon:  tellement  placés  près  des  artères  qu'ils 
participent  à  fes  battemem  ; — le  figne  le  plus 
évident  eft  la  diminution  de  la  tumeur  en  la 
comprimant ,  &  la  promptitude  avec  laquelle 
elle  reparoît  quand  on  ceflTe  lacompreffion  ;  —  ex- 
ception à  cette  règle  ;  —  conduite  à  tenir  en  pareil 
cas  relativement  à  la  pratique.  Tomel,  pag.  127 , 
128.  Prono;  ic  doit  être  établi  fur  la  manière 
dont  la  maladie  a  originairement  paru  ;  —  lur  la 
partie  du  corps  où  fe  trouve  la  rumeur  ,  fur  l'âge 
&  le  tempérament  du  malade.  —  i°.  l'anévrifme 
formé  graduellement  fans  qu'aucune  caufe  exté- 
rieure ait  précédé  ,  &  provenant  de  la  foiblelfe 
&  inertie  de  l'artère  ,  offre  peu  d'efpérance  dans 
l'opération  5 — celle-ci  plus  avantageufe  dans  le 
cas  de  piqûre  ou  autre  accident  extérieur  ;  — 
20.  celui  lïtué  de  manière  qu'il  eft  impoffible  d'y 
faire  aucune  ligature  ,  ni  d'y  appliquer  aucun 
moyen  de  comprellion,  n'offre  aucune  reffource; 

—  fuite  d'obfervatio'ns  intéreffantes  à  ce  fujet  ; 

—  30.  celui  qui  a  lieu  chez  les  vieillards,  le  ca- 
ebochyme  a  toujours  de  mauvaifes  fuites ,  quant 
à  l'opération,  pag.  129,  130.  Traitement  de 
l'anévrifme  par  la  comoreffion  ;  —  préliminaires 
néceffaires  en  pareil  cas  ;  —  application  d'un 
appareil  propre  à  la  produire  ;  —  d'une  machine 
ou  bandage  >  —  inconvénient  de  ces  moyens  ;  — 
leur  utilité  dans  l'anévrifme  enkifté  ; —  à  pref;rer 
dans  l'anévrifme  variqueux  3  —  rég  me  anti-phlo 
giftique  doit  être  fcrupuleufement  obfervé  en 
pareil  eus.  pag.  -4-5 1  ,  132.  Opération  ;  — préli 
minaire  ;  — incifion  ne  fauroit  être  trop  grande; 

—  manière  de  la  faire  5  —  extraction  du  fang 
coagulé  ;  — •  moyens  propofés  pour  empêcher  qu'à 
l'avenir  le  fang  ne  continue  de  s'épancher  par 
l'ouverture  de  l'artère  ;  —  réponfe  à  tous  ces 
moyens;  —  méthode  pour  rendre  l'artère  imper 
méable  par  des  ligatures  ;  —  manière  déporter  les 
ligatures  ;  —  précaution  à  prendre  avant  de  ferrer 
la  féconde  ;  — fon  utilité  ;  —  application  de  l'ap- 
pareil i — phénomènes  qui  fuivent  l'opération  ; 
• —  régime  propre  à  l'opérer  ;  —  comment  on  doit 
procéder  à  la  levée  de  l'appareil  ;  —  en  quoi 
confîiïe   le  panfement  ,  —  procédé  pour  l'ané 
vrifme  faux  ;  —  méthode  de  faire  l'opération  par 
une  fimple  ligature  ; —  obfervation  d'Hunter  & 
de  Deifault  à  ce  fujet  ;  —  guerifon  fpontanée 

Pfg;    M1  >    l>3  3   &  fuiv. 

ANTHRACOSE;  tumeur  livide  tte  tendue  qui 
occupe  les  paupières  &  leur  voifinage  ,  attaquent 
particulièrement  les  gens  de  la  campagne  ; 
demande  de  prompts  fecours  ;  —  incifion  ;  — 
fearificat  on  ;  —  précaution  à  prendre  dans  les 
panferuens.  pag.  135). 

ANTHRAX  ;  tumeur  d'un  rouge  foncé,  dure, 
ronde  ,  douloureufe  ,  a,vec  une  tache  noire  dans 


fon  milieu  ;  — rarement  idiopathique  ;  — annoncé 
fouvent  par  des  fymptômes  qui  relfemblent  à 
ceux  d'une  maladie  inflammatoire  ,  &  plus  fou- 
vent  encore  par  des  fymptômes  pareils  à  ceux 
d'une  fièvre  maligne  ;  —  phénomènes  propres  au 
ieu  fur  lequel  le  mal  paroït  ;  —  à  l'économie 
générale  ;  —  fiége  de  la  maladie  dans  le  tifftt 
cellulaire;  —  deux  efpèces ,  l'une  bénigne  & 
autre  maligne  ;  —  bafes  qui  fondent  le  pro- 
noftic  ;  —  conduite  à  tenir  dans  ie  cas  de  plé- 
thore ; —  topiques  doivent  tendre  à  favorifer  la 
chute  des  efeares  ;  —  opération  que  celles-ci 
néceffitent  fouvent  ;  —  quand  fe  termine  par  la 
mort  ;  —  traitement  lors  de  la  chute  de  l'efcare. 
Tome  I }  pag.  140  ,  141. 

ANTIMOINE  ;  —  dans  quel  cas  &  comment 
les  anciens  l'employoient  ;  — ufage  qu'en  font 
aujourd'hui  les  modernes;  —  ufage  intérieur  de 
fes  préparations,  pag.  142. 

ANTIPHLOGISTIQUES  ;  fe  diftinguent  en 
généraux  &  en  topiques  généraux  ;  — lafaignée-j 

—  le  lavement  &  purgatifs  ;  —  les  boiffons  dé- 
layantes ,  aqueufes  ;  —  les  bains  tièdês  ;  —  médi- 
camens  rafraïchiffans ;  — 'anodins;  — abftinence  ; 

—  topiques  ; —  faijmées  Ioca'es; —  cataplafmes  j 

—  fomentation  ;  —  le  froid  ;  —  les  applications 
anodines.  Ibld. 

ANTISEPTIQUES  ;  indiqués  dans  les  cas  de 
gangtène  &c  d'ulcères  putrides  ;  — la  plupart  des 
antiphlogiftiques  font  antifeptiques  ;  —  généraux 
les  acides  végétaux  ,  minéraux  }  les  liqueurs  char- 
gées d'air  fixe  ,  ie  vin le  camphre  ,  les  amers, 
le  kinkina  ;  —  topiques  ,  préparations  de  plomb, 
application  d'eau  froide  ,  de  neige ,  de  glaces , 
de  liqueurs  fpiritueufes,  de  l'air  fixe.  Ibii. 

ANTRE  MAXILLAIRE.  Détails  anatomiques 

—  maladies  auxquelles  ils  font  fujets  ;  —  inflam- 
mation ,  fuppuration  ;  —  polypes  ,  farcomes  „ 
fquirre  ,  exoftofe ,  carie,  corps  étrangers  —  l'abcès 
très-fréquent  dans  cette  cavité  fuccède  à  une  in- 
flammation qui  fe  manifefte  par  fes  propres  lignes. 
pag.  143.  Enfuite  on  obferve  une  tumeur  dure 
au-delfus  de  l'os  malaire  ;  bientôt  elle  s'élève 
en  une  pointe  d'où  fort  par  la  fuire  h  matière  ;. 

—  quelquefois  le  pus  tend  à  fe  faire  jour  entre 
les  racines  des  dents  &  des  alvéoles  ;  —  il  fort 
égilement  ,  quand  le  malade  fe  couche  fur  le 
côté  fain  ;  — indica  ion  que  préfente  la  maladie,, 
favoir  l'extraefion  du  pus  pour  prévenir  fa  fortie 
fp  -ntanée  ,  qui  eft  toujours  accompagnée  de 
fiftule  ;  —  s'opère  par  la  perforation  de  l'os  maxil- 
laire ,  ou  par  l'extraction  d'une  dent  ;  —  quand 
on  choifit  ce  dernier  moyen  ,  il  faut  choifir  de 
préférence  celle  qui  fait  du  mal  quand  on  les 
frappe  les  unes  après  les  autres  ;  —  la  féconde  ou 
troifième  molaire  eft  celle  qu'il  faut  plutôt  ex- 
traire ,  vu  qu'elles  pénètrent  dans  la  partie  la 
plus  bafle  du  finus  ,  ou  qu'elles  en  font  très- 
proches  ; — il  faut  ôter  les  dents  qui  font  affec- 
tées 
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tées  de  carie  ;  —  quelquefois  on  aggrandit  l'ou- 
verture ;  —  fi  la  matière  ne  fort  point  ,  on  perce 
la  cloifon  au  moyen  d'un  trois-quarts, —  procédé  & 
panlement.  Tom.I,pag.  143, 144,  145.  Apparences 
qui  indiquent  la  complication  de  carie  en  pareil 
cas; — 'Conduite  à  tenir  alors;  —  contre-ouver- 
ture;—  méthode  de  Lamorier  ;  —  cas  où  elle 
eft  néceffaire.  pag.  146.  Polypes  &  farcomes 
proviennent  d'une  dégénérefcence  dans  la  mem- 
brane du  finus  ;  —  le  commencement  de  ces  ma- 
ladies difficile  à  reconnoître  ;  —  quelques  notions 
à  ce  fujet  ;  —  procédé  qu'il  faut  fuivre  en  pareil 
cas.  Ibid.  Exoftofe  de  l'os  maxilaire  difficile  à 
reconnoître ,  en  ce  qu'on  la  confond  fouvent 
avec  la  dilatation  du  finus  opéré  par  un  farcome  ; 

—  néanmoins  la  dureté  eft  beaucoup  moindre  en 
ce  dernier  cas  ;  —  doit  être  combattue  d'après 
les  vices  intérieurs  qui  l'ont  fait  naître;  —  puis 
par  le  trépan  perforatif,  le  cifeau  &  même  le  feu; 
- — efpèce  particulière  que  reconnoît  Beil.  p.  146 , 
147.  Accidens  que  caufe  la  préfence  des  vers 
dans  le  finus  maxillaire  ;  — 'Cette  caufe  peu  fré- 
quente ;  —  obfervation  à  ce  fujet.  Ibid. 

ANUS  ;  maladie  de  cette  partie;  — imperfo- 
ration ;  —  fes  différentes  efpèces  ;  —  conduite  à 
tenir  quand  l'anus  eft  fermé  par  une  membrane  ; 

—  par  une  concrétion  charnue  ;  —  incertitude 
fur  ce  dernier  point  ;  —  circonftance  où  aucune 
apparence  extérieure  ne  marque  l'endroit  où  doit 
être  l'anus;  — conduite  â  tenir  en  pareil  cas  ; 

—  circonftance  d'une  cloifon  qui,  quoique  l'anus 
foit  bien  conformé,  donne  lieu  aux  mêmes  acci- 
dens qui  dérivent  de  l'imperforation  ;  —  cas  où 
l'anus  s'ouvre  par  deux  ouvertures ,  l'une  natu- 
relle &  l'autre  dans  quelque  vifcère  voifin  ;  — 
conduite  à  tenir  en  pareil  cas.  pag.  150.  Chute 
de  l'anus;  —  caufes  qui  la  déterminent;  —  pro- 
cédés relatifs  à  fa  réduction  ;  —  moyen  de  ré- 
tention ;  —  topiques  &  remèdes  pour  obvier  aux 
caufes  ;  —  chute  du  colon  ,  du  cœcum  &  même 
de  l'ileum  par  l'anus  ;  —  observations  intéreffantes 
à  ce  iujet.  pag.  151,  152.  Abcès  à  l'anus;  — 
caufes  déterminantes  ;  — ■  efpèces  ;  —  l'inflamma- 
tion qui  le  précède  borne  fes  effets  à  l'extérieur, 
fouvent  auffi  elle  fe  communique  aux  parties 
voifines,  à  la  veffie  ,  au  vagin  ,  à  l'urètre ,  aux 
vaiffeaux  hémorrhoïdaux  .,  au  rectum  ,  d'où  naif- 
fent  des  fymptômes  relatifs  à  toutes  ces  diffé- 
rentes léfions  ;  —  le  lieu  où  le  pus  fe  fait  jour 
varie.  —  conduite  à  tenir  dans  les  cas  où  l'in- 
flammation tourne  à  la  fuppuration  ;  —  fomen-  | 
tation  ;  —  bains  de  vapeur  ;  —  cataplafmes  ;  — 
l'ouverture  doit  être  promptement  faite  ;  —  in- 
convéniens  du  tamponnement  après  l'iffue  de  la 
matière; — manière  de  remédier  aux  fymptômes 
fympathiques  ;  —  la  dyfurie  ,  le  ténefme,  &c. 
pag.  iji  ,  1j3.Ce  qu'on  doit  entendre  par  fifmle 

à  l'anus  ;  —  trois  variétés  de  ce  genre  de  mala- 
dies ,  &  leur  dénomination  en  incomplette  , 
Chirurgie.  Tome  II  ,  IIe  Partie. 
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complette  &  interne,  ou  occulte  ;  —  fimple  ou 
compofée;  —  méthode  propofée  pour  la  guéri  fou 
de  cette  maladie  ; — -par  Hippocrate  ; —  Ceife  i 

—  Galien  ;  —  Paul  ;  —  Albucafis  ;  —  Avicène  ;  — 
Cuido  ;  —  Vigo  ;  —  Paré  ;  —  Fabricius  ;  —  Mar- 
chent ;  —  Vauguyon  ;  —  Sàvnard  ;  — •  Ledran  ;  — 
Chelêlden  ; —  Lafaye  ;  —  Pott.  Tome  I  ,p.  1  rj  «S' 
fuiv.  Traitement  des  cas  le«  plus  fimples  ;  — on  re- 
connoît la  nature  du  mal  par  l'introduction  du 
ftilet  ;  —  Tiff  e  de  l'air;  — des  matières  fécales  , 
de  celle  des  injections  ;  — :  en  quoi  confifte  la 
guérifon  radicale  de  la  maladie.  —  Premier  moyen  , 
l'inftrument  tranchant  5  — pofition  du  malade  ; — ■ 
méthode  la  plus  fimple  ;  — rarement  linteftin  eft 
percé  en  deux  endroits  dirférens;  —  objection 
contre  notre  méthode  ;  —  réponfe  ;  — rarement 
la  fiftule  dépaffe  la  portée  du  doigt;  —  opinion 
de  Pott  fur  la  non-cuiabilité  dans  le  cas  contrait^; 

—  procédé  de  De fau't  qui  réfute  cette  opinion. 
Pag-  1 J9  &  fuiv.  Second  moyen  ,  la  ligature  ;  — ■ 
raifons  qui  l'ont  fait  propofer  ;  —  en  quoi  elle 
confifte;  — auteurs  qui  l'ont  reffufeitée  en  France  > 
— rendue  plus  facile  par  les  procédés  de  Default  ; 

—  inftrumens  propres  à  cette  méthode  ;  — atten- 
tions qu'il  faut  avoir  dans  les  panfemens  ;  —  cir- 
conftances  nouvelles  qui  éloignent  la  guérifon  ; 

—  uti'ité  des  cautères  en  pareil  cas.  pag.  161  s 
163  ,  164.  Traitement  relat'f  aux  périodes  plus 
avancés  ;  —  néceffité  de  l'incifion  &  même  de 
l'excifion  en  pareil  cas.  pag.  165.  Cas  relatif  à 
la  nftule  occulte  j  —  erreur  des  praticiens  à  ce 
fujet  ; — figues  propres  à  l'éloigner  ;  —  moyens  de 
s'affurer  de  la  maladie  ,  propofés  par  les  auteurs; 

—  indication  ,  la  même  que  fi  le  pus  avoit  une 
iflue  extérieure  ;  —  procédé  curatoire.  pag.  166. 
Cas  relatifs  aux  callofités  &  à  divers  accidens  ; 

—  confeils  de  quelques  praticiens  à  ce  fujet;  — 
complication  des  maladies  du  facrum  ,  de  la  veffie 
&  autres  parties  environnantes  ;  —  procédés  cura- 
tifs  relativement  à  tous  ces  cas.  pag.  167.  Anus 
contre-nature  ; — fuite  fréquente  des  hernies  in- 
carcérées ;  —  defagré'.nens  qu'elles  comportent  ; 

—  accidens  qui  s'enfuivent.  pag.  170. 

APHTES  ;  ulcérations  hianchâtresde  la  bouche 
auxquelles  font  fujets  les  enfans  à  la  mammelte  ; 

—  apparence  à  leur  origine  ;  —  leur  propagation  ; 

—  fymptômes  ;  —  caufes  ;  —  pronoftic  ;  —  font 
d'autant  plus  dangereufes  qu'elles  font  plus  larges; 
moyens  de  guérifon.  pag.  172. 

APOSKÉPARNISMOS  ;  plaies  du  crâne  avec 
perte  de  partie,  pag:  i-jz. 

APOSTËMES  ;  tumeur  humorale  ou  rédui- 
fibîe  à  humeur.  Ibid. 

APPAREIL  ;  varie  fuivant  la  nature  des  rmla- 
ladies  qui  le  requièrent. 

ARGEMA  ;  petit  ulcère  du  globe  de  l'œil  , 
rougeâtre  fur  la  conjonctive  ,  &  blanc  fur  la 
cornée; —  dérive  de  l'inflammation  ,  —  d'une 
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pullule  ,  —  d'une  ulcération  ,  on  d'une  plaie  ; 

—  fuites  fâcheufes  oui  peuvent  en  réfnlter  ;  — 
moyens  curatoires.  Tome  I }  pag.  173. 

ARISTOLOCHE  ;  fon  ufage  dans  le  traite- 
ment des  maladies  chirurgicales  j  —  fes  racines 
font  employées  comme  dilatans  dans  les  cas  de 
plaies  &  ulcères.  îbid. 

ARNICA  ;  recommandé  comme  traumatique 
eu  vulnr  raire  dans  les  cas  de  contufien  ;  —  comme 
anti-p?ralytique.  Ibid. 

ARRACHEMENT  ;  accident;  —  opération  ; 
■ — conJitlérations  pratiques  relativement  à  ces 
deux  cas.  Uid. 

ARSENIC  ;  propofé  comme  topique  &  même 
comme  remède  interne  ,  notamment  dans  le  cas 
de  cancer  &  autres  maladies  ulcérées ;  —  obfer- 
Tation  de  Rush  à  ce  fujet.  pag.  174. 

ARTÊRIOTOMIE  ;  rarement  ufitée  fur  le 
plus  grand  nombre  des  vaiiîeaux  ;  —  ceux  fur 
qui  elle  peut  avoir  lieu  ;  —  procédé  qu'on  doit 
fui  vre  alors  ;  — moyens  d'arrêter  le  fang  en  pareil 
cas.  pag.  175. 

ARTHROCACE;  douleur  tellement  aiguë  aux 
articulations  des  os  longs ,  qu'elle  prive  de  tout 
fommei!  ;  —  ord  naire  aux  enfans  fcrophuleux  & 
rachytiques;  —  quand  ,  fufceptible  de  guerifon. 

jmy-w  »P  4!  •       '  '    ■  • 

ARTICULATION  ;  ce  qu'on  entend  par  cette 
dénomination  5  —  dans  quels  genres  de  leurs  affec- 
tions lesdetails  anatomiques  peuvent  être  utiles  à 
connoïtre; —  maladies  auxquelles  les  articulations 
font  fujettes  ;  —  inflammation  &  fuppuration  ;  — 
quelle  confiftance  a  le  pus  quand  il  s'y  forme  ; 

—  fuppuration  fréquente  daiis  les  plaies  d'armes 
à  feu  ;  —  dans  la  jointure  de  l'os  de  la  hanche 
avec  celui  de  la  cuifîe  ;  — phénomènes  ;  — en- 
gorgement féreux  ou  gonfl:ment  blanc;  — phé- 
nomènes qui  l'accompagnent  ;  —  obfervations  & 
recherches  de  Bell  fur  cette  affeclion  ;  —  dérive 
fouvent  d'une  caufe  rhumatifar.te  ;  —  faignées 
locales  confeiliées  à  ce  fuj-et;  — venroufes  feari- 
fiees  prelérées  aux  fangfuts  ; — -traitement  inté- 
rieur concomitant;  —  accidens  qui  furviennent  à 
ht  difparition  des  premiers  fymptômes.  pag.  n; 
Ç>  faiv.  Conduite  à  tenir  dans  le  cas  de  iuppu- 
ration  ;  —  ufage  du  férop  ;  — le  gonflement  qui 
provient  d'une  caiife  fcrophuleufe  ,  beaucoup  plus 
rebelle  que  celui' qui  dérive  d'une  ftaft  rhuma- 
tifmalc  ;  —  imputation  ni  ce  flaire  en  pareil  cas. 
ppg.  178.  Hydropilie  de  l'article  ;  —  câufes  qui 
lui  donnent  lieu  ;  —  à  quoi  on  le  diîrrnguej  — 
fignes  ne  peuvent  être  les  mêmes  dans  les  arti- 
culations profondes  ;  —  première  indication  à 
remplir  da<:y  le  commencement  ;  -r  ufage  des 
dcu.  h  s  d'-.  ;*u  froide,  de  r  urine ,  deseaux  mi- 
n  raies  chaudes  ,  de  la  décoction  de  ciguë , — 
&  des  rttr.èuts  intérieurs;' —  vefuatoire  con- 
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feiilé  en  pareil  cas  ;  ■—  obfervation  à  ce  fujet  ; 

—  courage  des  anciens  dans  le  traitement  des 
maladies  des  articles;  —  pufillanimiié  des  mo- 
dernes ;  —  développement  de  la  doctrine  des  uns 
&  des  autres  ;  —  caj  où  la  ponction  peut  con- 
venir ;  —  méthode  à  fuivre  ;  —  circonftance  qui 
deminderoit  le  cautère  potentiel  ;  —  théories  & 
faits'  relatifs  au  détachement  des  cartilages  ou 
de  port-ions  de  cartilages  dans  les  articulations  ; 

—  procédés  à  fuivre  en  pareil  czs.Tom.  I  ,p.  178, 
179.  Blaies  des  articulations  ;  —  circonllances  qui 
peuvent  les  compliquer,  pag.  18  u 

ASTRINGENS  ;  indications  qu'ils  peuvent 
remplir  ;  —  diftingués  en  végétaux  métalliques , 
minéraux  &  en  froids.  Ibid. 

AUDITIF  ;  conduit  ;  —  manière  d'appercevoir 
les  fubftanres  é  trangères  qui  pourroient  être  dans 
fon  intérieur; — opérations  qui  fe  pratiquent  fur 
lui  ;  — faits  relatifs  aux  matières  purulentes  qui 
fortent  de  l'oreille;  —  membrane  du  conduit  peut 
dégénérer  de  manière  à  former  des  polypes. 
pag.  i8i.i  183. 

AVORTERENT  ;  en  quoi  il  diffère  de  I'accou- 
chemenc  prématuré  ;  —  a  plus  fréquemment  lieu 
du  troifième  au  quatrième  mois  ;  —  celui  qu'on 
appelle  efflufîon  ;  —  celui  qu'on  défiene  fous  le 
nom  de  faux  germe  ;  —  caufe  immédiate  de 
l'avortement  ;  —  a  fouvent  lieu  fans  qu'aucun 
fymptôme  bien  caractérifé  ne  l'annonce  ;  —  qui 
font  ceux  qui  communément  le  précèdent  ;  — 
l'écoulement  du  fang  eft:  le  principal  ;  —  utilité 
du  toucher  en  pareil  cas;  —  ce  qu'il  fait  recon- 
noi'tre.  —  ce  qu'il  importe  de  connoïtre  avant 
de  procéder  à  la  guérifon  ;  — cas  ou  la  faignée 
ed  néceffaire  ;  —  utilité  du  repos  ;  —  des  lave- 
mens  ;  —  des  opiacés  ;  —  dans  quels  cas  les  cor- 
diaux ,  les  acidulés  ,  le  quinquina  font  préfé- 
rables ;  —  quelle  conduite  il  faut  tenir  dans  le 
cas  où  tout  annonce  l'avortement.  —  Il  eft  pru- 
dent de  ne  point  laiffer  ouvrir  la  poche  en  pareil 
cas  ;  —  comment  on  doit  fe  comporter  quand 
cette  rupture  a  lieu.! —  quand  la  groflefle  eft 
avancée,  yag.  184,  105. 
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BAINS  ;  leur  utilité  dans  les  maladies  chirur- 
gicales ;  —  diftingués  en  chauds  &  en  froids  ; 

—  effets  de  chacun  d'eux  ;  —  effets  du  tiède  \  — 
maladies  où  il  convient  5  —  utilité  des  froids  & 
des  chauds  dans  les  maladies  refpeclives  ;  —  d'eaux 
thermales  ;  —  immerfïon  ;  —  fomentations  ;  — 
douchas;  — bains  de  vapeurs.  Tome  1 ,  pagt 
M  187.  \  ~i] 

BALAI;  machine  qui,  à  l'égard  del'eftomac , 
en  ternp'it  les  fondions  ; — règles  que  les  au- 
teurs preferivent  dans  fon  ufage; — obfervation 
d'Houftet  à  cet  égard,  pag.  188. 
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BANC  d'Hi,;pocrate  ;  —  machine  autrefois 
d'uifage  dansles  rraftures  &  les  luxations.  Tom.  I , 
pag.  188. 

BANDAGES  ;  leur  utilité  dans  le  traitement 
des  maladies  chirurgicales  ;  le  rapportent  à  l'ap- 
plication des  compreffes ,  des  médicamens  ,  à  la 
compredion  des  vailTeaux  fanguins  dans  le  cas 
d'hémorragie  >  à  la  correction  de  certaines  diffor- 
mités ,  &  à  fa  réunion  des  parties  dans  les  cas 
de  folution  de  continuité  ;  —  folidité  qu'ds 
doivent  avoir  dans  les  cas  de  hernies  ; —  régies 
à  fuivre  dans  leur  application,  pag.  189.  Leurs 
variétés ,  divifibns  &  dénominations  ;  —  détails 
fur  leurs  efpèces.  pag.  190. 

BASSIN  ;  généralités  fur  cette  cavité  qui  ter- 
mine la  colonne  épinière  ;  —  Cclfe  eft  le  premier 
auteur  qui  ait  confideré  celui  de  la  femme  rela- 
tivement à  l'accouchement  ;  —  détails  anato 
miques  néceffaires  ;  —  ilion  ;  —  ifchion;  —  pubis  ; 

—  lacrum  &  coccix.  ;  —  grande  excavation  ;  — 
petite  excavation;  —  détroit fupérieur  ;  —  détroit 
inférieur; — axe.  pag.  191  ,  191,  193.  Mauvaife 
conformation  fe  rapporte  à  un  excès  où  â  un 
défaut  dans  l'étendue  ou  la  capacité  du  badin.; 

—  inconvéniens  de  1  excès  ; — étroitefle  distin- 
guée en  ablolue  Se  en  relative  ;  —  en  quoi  con- 
fite la  première  ;  —  détroit  fupérieur  eli  celui 
qui  éprouve  les  glus  grands  derangemens  ;  — 
détails  à  ce  fujet  ;  — vices  des  os  qui  n'ont  aucun 
rapport  aux  détroits. />dg.  194.  Ecartement  des  os 
du  bafiin  lors  de  l'accouchement  admis  dès  l'en- 
fance de  l'art  ,  chez  les  Juifs;  —  cru  par  Paré  ;  — 
rejetté  par  Dulaurens  ,  Rœderer  ,  ère.  ;  —  peut 
avoir  lieu  dans  le  cas  de  déchirure  du  tilïu  liga- 
menteux de  la  fymphyfe  ;  —  de  cete  opinion  de 
i'ecartement  des  os  du  balfin  eft  venu  l'ufage  des 
cataplafmes  3  des  fomentations  &  des  bains  dans 
le  cas  de  trop  grande  étroitefle  lors  de  l'accou- 
chement ; —  oblervations  prifes  de  la  feclion  du 
pubis  relativement  à  l'ampliation  du  badin  en 
pareil  cas;  —  conféquences  qui  en  dérivent  ;  — 
à  quoi  on  reconnoit  l'écartement  quand  il  a 
lieu  ;  —  accidens  qui  peuvent  s'enfuivre  ;  —  ils 
font  moindres  dans  les  cas  où  l'écartement  vient 
du  relâchement  des  fymphyfes  ;  —  les  topiques 
qui  conviennent  en  ce  dernier  cas.  pag.  194,  195. 
Manière  d'apprécier  la  mauvaife  conformation 
du  baflin  ;  —  queflions  à  faire  de  prime-abord  ; 

—  le  toucher  néceffrire  en  pareil  cas  ;  —  carac- 
tères qui  j  en  général ,  annoncent  une  bonne  con- 
formation;—  quand  on  peut  dire  que  le  détroit 
fupérieur  eft  reflerré  de  devant  en  arrière  ;  —  lignes 
qui  l'annoncent  ;  —  inftrumens  defîinés  à  donner 
une  certitude  plus  grande; — préférence  adonner 
au  compas  d'épailfeur  ;  — -  manière  de  l'employer; 

—  précifion  du  réfultat;  —  inexactitude  du  com- 
pas de  proportion  dont  les  branches  fe  déve- 
lopperit . dans  l'intérieur  du  badin;  —  ufage  du 
doigt  indicateur  introduit  dans  le  vagin  en  pareil 
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cas;  —  fa  précilîon-  cil  moindre  dans  l'efii-nation 
des  autres  diamètres  ;  —  obfervation  à  ce  fuiet  ; 

—  détails.  Tom.  I ,  Pag.  156  ,  197,  198. 

BASSIN  OCULAIRE.  Defcription  de  cet 
infiniment;-''  progrès  de  l'art  fur  cet  objet. 
pag.  198. 

BAUMES,  Leur  ufage  dans  les  plaies  &  ulcères 
tar.t  intérieures  qu'extérieures  ;  —  rl  font  moins 
ulués  actuellement  qu'autrefois  ;  ■ — ■  employés 
dans  lesgoncrrhées  &  les  perte  s  blanches;  — -ceux 
qu'on  dTigne  comme  tels  dans  les  boutiques 
pag.  199. 

BEC  DE  CANNE  ,  DE  GRUE ,  cVc.  Inftru- 
mens deftinés  à  faire  des  ext. actions,  pag.  199" 
&  2.00. 

BEC  DE  LIÈVRE.  Raifon  de  cette  dénomi- 
nation 5  —  le  plus  fouvent  ce  vice  n'affeété  que 
la  lèvre;  —  cependant  quelquefois  il  s'étend  au 
voile  du  palais  ,  à  la  luette  &  aux  os  même  j 

—  accidens  qui  en  dérivent  ;  —  moyens  d'y 
remédier  ;  —  confeih  de  Dionis  &  de  Garangeot 
relatifs  au  tems  de  l'opération;  —  opinions  des 
meilleurs  praticiens  ;  —  en  qu<  i  confifte  le  but 
de  l'opéraron  ;  —  l'inutilité  des  futures  en  pareil 
cas  ;  —  théorie  de  Louis  ; — Ta  doctrine,  pag.  200 
201  ,  202.  Méthode  opératoire;  > — -  circonstances 
relatives  au  filet  ou  fre;'n  des  lèvres  ;  —  aux 
dents  ;  —  manière  de  faifir  la  lèvre  ;  —  fection 
faite  de  préférence  avec  le  biftouri  ;  —  forme  de 
l'incifion  ;  —  dégorgement  nécefiaire  pou-  pré- 
venir l'inflammation  ;  —  conduite  de  l'aide  ;  — 
du  chirurgien  ;  — emploi  des  aiguilles  ;  —  panfe- 
ment  de  la  plaie  ;  — ■  ufage  du  bandage  uniffant; 

—  des  emplâtres  adhéhTs  ;  —  manière  de  nourrir 
les  malades,  pag.  2.02  ,  205.  Tems  où  il  faut 
enlever  les  aiguilles  ;  —  procédé  dans  les  cas  de 
complications  ;  —  obfervations  ultéiieures  de 
pratique  ;  —  méthode  de  Louis  ;  —  raifons  qui 
ont  fait  rejetter  l'ufage  des  cifeaux  dans  l'opé- 
ration;—  circonftances  qui  pe'.ventpermetrre  leur 
ufage  ;  — détails  fur  les  aiguilles  qu'on  emploie  ; 

—  fur  la  manière  de  les  placer  ; — -fur  les  ban- 
dages &  bandes ,  comme  moyen  primitif  ou 
auxiliaire  ;  —  notions  applicables  aux  cas  de 
cancers  &  aux  complications  de  la  maladie. 
pag.  zof  ,  206. 

BISTOURI;  infiniment  deftiné  à  couper  & 
incifer  dans  les  différens  cas  chirurgicaux  qui 
requièrent  fon  ufage  ;- —  parties  qui  le  compofent; 
formes  qu'on  lui  a  données.  Tome  I ,  pag.  210. 

B9THRION  ;  petite  ulcération  de  la  cornée 
avec  excavation  anguleufe.  pag.  iti: 

BOUES  ;  uftge  de  celles  de  Bourbon  ,  de 
Barège  ,  de  Balaruc  }  de  St.  Arnaud  ,  dans  les 
cas  d'atonie  &  d'engourdiffement  ;  ■ — de  celle 
de  Paris  près  des  ruiffeaux.  pag.  zi2. 

BOUGIE;  ufage  de  ce  moyen  chirurgical;  — 

S  f  f  i 
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canal  de  l'urètre,  peut  è  re  diminué  par  une 
conftri&ion  organique  ,  un  refferreir.ent  fpafmo- 
diqiu  ,  par  quelque  corps  étranger  }  ou  parla 
compreffipn  extérieure  de  fes  parois  ;  —  les  bou- 
gies ne  conviennent  qu'au  premier  de  ces  cas  ;  > — 
la  partie  bulbeufe  eft  la  plus  communément  atta- 
quée ;  —  matière  dont  on  commença  à  les  faire  ;  — 
perfectionnement  de  ce  moyen  ;  —  elles  opèrent 
de  deux  manières  en  dilatant  la  portion  rétrécie 
ou  en  la  détruifant  par  l'effet  d'une  ulcération  ; 

—  détails  fur  ce  dernier  point  ;  —  effet  de  dila 
tation  ,  leul  admiffibie  ;  —  leur  compofition  ;  — 
règles  de  pratique  fur  leur  ufage.  Tom.  I,  p.ti$  , 
114.  Spafme  de  l'urètre  s'oppofe  fouvent  à  leur 
entrée  ;  —  moyen  d'obvier  à  cet  inconvénient; 

—  on  eft  fouvent  incertain  de  ftatuer  fi  la  bougie 
a  pénétré  jufqu'à  l'obtlacle  ; —  moyen  de  s'en 
affurer  — t'ems  que  doit  refter  la  bougie  dans 
Je  canal  ;  — il  faut  enfuira  les  augmenter  progref- 
fivemenc  en  volume  ; —  procédé  à  fuivre  quand 
on  a  intention  de  produire  ulcération,  p.  zi6,  217. 
Procédé  de  Default  en  commençant  par  l'ufage 
d'une  fonde  très- fine  &  forçant  l'obftacle  ;  — 
celui  que  doivent  fuivre  le  commun  des  pra- 
ticiens ;  —  fignes  qui  indiquent  qu'on  a  fait  une 
fauffe  route  ;  —  la  bougie  doit  être  laifl'ée  dans 
le  canal  le  plus  long-tems  qu'il  eft  poffible  ;  — 
accident  néanmoins  qu'il  faut  chercher  à  pré- 
venir j —  fondes  flexibles,  inventées  pour  parer 
aux  inconvéniens  qu'entraîne  l'ufage  des  bougies  ; 
• —  celles  ds  gomme  élaftique  font  les  plus  en 
ufage. pag.  216^117.  Accidens  qu'entraîne  l'ufage 
des  bougies  ;  —  s'enfoncent  quelquefois  dans  la 
veffie  ;  —  moyens  de  l'extraire  quand  la  greffe 
extrémité  eft  encore  dans  le  canal  ;  —  quand  elle 
eft  parvenue  dans  la  veffie  ;  —  on  prévient  ces 
accidens  en  ayant  recours  à  un  lien  ;  —  accidens 
confécutifs  qui  dérivent  de  leur  ufage  ;  —  faufles 
routes  où  elles  fe  trouvent  ;  —  conduite  à  tenir 
en  pareil  cas  ;  —  procédé  opératoire  ;  —  utilité 
des  bougies  dans  le  cas  de  gonorrhée.  pag.  218  } 
210  ,  220. 

BOU  RLE  DE  MARS  ;  préparation  de  fer 
ufitée  dans  beaucoup  de  maladies  chirurgicales. 
pag.  200. 

BOURBILLON;  matière  filamenteufe  &  blan- 
che qui  fort  du  furoncle,  lbid. 

BOURDONNET  ;  rouleau  de  charpie  deftinée 
aux  plaies  &  ulcères,  pag.  210. 

BOURGEONS  ;  excroiffances  qui  s'élèvent 
des  plaies  &  ulcères  qui  tendent  à  la  cicatri- 
fation.  pag.  22 1. 

BOURSES  MUQUEUSES  ;  petits  facs  mem- 
brmeux  près  des  articulations  ;  —  détails  anato- 
miques  à  leur  fu jet  ;  —  confédérées  dans  leur  état 
contre  nature  ;  — -moyens  topiques  ;  —  opérations 
qu'elles  exigent  fouvent.  pag.  222. 
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BOUTON  ;  infiniment  relatif  à  l'opération  de 
la  taille.  Tom.  I,p.  111. 

BOUTONNIÈRE  ;  opération  néceffaire  quand 
il  faut  procurer  l'iffue  des  urines  3  des  gravirs  «u 
de  quelques  matières  purulentes;  —  manière  de 
la  pratiquer  ;  —  quelles  parties  l'on  coupe  dans 
cette  opération;  —  indication  ultérieure  dans  les 
cas  qui  néceflîtent  cette  opération  ;  —  dans  les 
cas  où  le  canal  de  l'urètre  eft  malade^;  —  cir- 
conftances  qui  demandent  qu'on  varie  trincifion  ; 

—  obfervation  à  ce  fujet.  pag.  12.1 ,  223. 

BRAYERS  ;  détails  fur  les  différentes  parties  qui 
les  compofent  ;  — la  matière  ;  > —  obfervation  în- 
téreflanre  de  Louis  à  leur  fujet  ;  —  de  Gooch 
fur  leur  application,  pag.  225  ,  225. 

BRAS  ;  confédération  fur  leur  fra&ure  ;  — 
raifon  du  peu  de  déplacement  ,  quand  la  frac- 
ture eft  à  la  partie  inférieure  de  l'humérus  ;  — 
raifons  du  cas  oppofé  ;  —  indications  dans  les  cas 
les  plus  fimples  ;  —  comment  l'on  doit  placer 
le  bras  ;  —  emploi  du  bandage  roulé  ;  —  quand 
le  bandage  à  dix-huit  chefs  eft  plus  convenable; 

—  méthode  de  Mofcati.  pag.  226.  Fradture  de 
l'avant  bras  plus  fréquente  .que  celle  du  bras  ; 

—  raifon  de  cette  différence  ;  —  la  fraéture  du 
cubitus  p'us  facile  à  découvrir  que  celle  du 
radius;  —  manière  de  la  reconnokre; — de  la 
tiaiter.  lbid.  Luxation  du  bras  eft  très-fréquente  , 
&  pour  quelles  raifons;  —  différentes  manières 
dont  le  bras  peut  être  luxé;  —  fignes  de  cha- 
cune de  ces  luxations  ;  —  ce  qai  arrive  en  pareil 
cas  à  la  capfule  ;  —  phénomènes  qui  arrivent 
quand  la  tête  eft  entraînée  vers  le  creu  de 
Taiffelle  ;  —  Hippocrate  eft  le  premier  qui  ait 
douté  des  Lcours  que  la  main  pouvoit  offrir  en 
ce  cas.  —  Premier  objet  qu'il  faut  remplir  en 
pareil  cas  ;  —  manière  de  procéder  au  déplace- 
ment de  la  tête  de  l'os  ;  —  méthode  de  Dupouy  ; 

—  ce  qu'on  deit  faire  après  la  réduction  ;  — • 
t  avail  de  la  nature  quand  l'os  refte  fans  être 
réduit,  pag.  227  ,  228.  La  luxation  de  l'avant- 
bras  avec  les  bras  eft  rare  ,  à  raifon  de  la  difpo- 
fition  des  parties  qui  conftituent  l'article  ;  — ■ 
variétés  qui  la  conftituent  à  raifon  de  la  diffé- 
rence ;  —  procédés  curatoires.  pag.  228,  229. 

BRIDES;  filamens  membraneux  qu'on  trouve 
dans  le  foyer  des  grands  abcès  ;  —  ce  qui  les 
conftitue  ;  —  procédés  qu'elles  demandent, 
Tome  I  3  pag.  129. 

BRONCHOCÈLE  ;  nom  générique  qu'on  donne 
à  toute  tumeur  qui  paroît  à  la  partie  antérieure 
du  col  ;  —  elle  eft  de  la  nature  des  tumeurs  en- 
kiftées  5  —  provient  du  déplacement  d'une  partie 
de  la  membrane  interne  de  la  trachée-artère  ;  — 
d'un  gonflement  de  quelques  glandes  lympha- 
tiques du  col  5  —  mais  plu:  communément  du 
gonflement  des  glandes  thyroïdes.  —  Cette  ma- 
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ladie  eft  commune  dans  les  -vallées  des  Alpes  ;  — 
obfervations  importantes  à  ce  fujet  ;  —  opinion 
de  Sauffure  ; —  tumeur  particulière  qu'on  confond 
fouvent  avec  le  bionchocèle  ;  —  points  de  pra- 
tique établis  fur  les  cas  ci-defïus  ;  —  extirpation 
des  glandes  thyroïdes  confeillée  ;  —  opinion  qu'on 
doit  avoir  fur  elles  ,  confirmée  par  les  faits. 
Tome  I  s  pag.  liy  ,  230  ,  2ji. 

BRONCHOTOME  ;  lancette  renfermée  dans 
une  canule  &  defti.  ée  à  ouvrir  la  trachée,  p.  152.. 

BRONCHOTOMIE  ;  opération  qui  facilite 
l'entrée  de  l'air  aux  poumons;- — fur  quoi  font 
fondés  la  poflïbilité  de  cette  opération  &  fon 
peu  de  danger} — convient  dans  plufieurs  cas; 
■ —  i°.  l'efquinancie  ,  notamment  la  ftrangulante  ; 

—  lignes  de  cette  efpèce.  —  La  bronchotomie 
doit  être  prompteme'  t  faite  en  pareil  cas  ;  — 
détails  à  cefujet  qui  établiflent  la  vérité  de  cette 
affertion  ;  — ■  confeil  que  donne  Hippocrate  en 
pareil  cas  ;  —  fuivi  jufque'à  Afclépiade  qui  ima- 
gina cette  opération  ; —  procédé  de  Pau!  d'Egine; 

—  obfervation  de  Rodrigue  ,  où  le  refus  de  ce 
moyen  devint  funefte.  pag.  x°.  Angine 
convulfive  3  —  faits  qui  démontrent  que  l'opéra- 
tion doit  être  auffi  promptement  faite  que  dans 
le  précédent  ;  —  30.  compreffion  de  la  trachée- 
artère  par  des  corps  étrangeis  dans  le  phaiinx; 
— -la  bronchotomie  ici  eft  urgente;  — 40.  la  pré- 
fence  de  ces  mêmes  corps  dans  la  trachée-artère, 
notamment  dans  la  glotte  ;  —  obfervation  d'Ha- 
bicot  à  ce  fujet  ;  — •  fait  détaillé  rapporté  par 
Louis,  pag.  Z34  ,  2.3 j.  Les  corps  étrangers  qui 
ont  parlé  dans  la  trachée-artère  ne  déterminent 
pas  toujours  la  mort  d'une  manière  très-prompte  ; 

—  obfervation.  pag.  2$6.  Bronchotomie  propofée 
dans  le  cas  où  !a  langue  feroit  tellement  gonflée 
qu'elle  fermeroit  le  paflage  versl'arrière-bouche  ; 

—  obfervation  ;  —  rejettée  néanmoins  pour  ce 
cas;  —  propofée  dans  le  cas  de  gonflement  des 
amygdales  ;  —  de  fubmerfîon  ;  —  réponfes  à  tous 
ces  cas  ;  —  manière  de  la  pratiquer;  —  pofition 
du  malade;  — feélion  des  parties,  pag.  i$6 ,  237. 
Détail  fur  la  canule  à  introduire  ;  — fuffocation 
caufée  par  le  fang  qui  coule  dans  l'intérieur  de 
la  trachée  -artère  ;  —  moyen  d'y  remédier;  — 
moyen  prélèrvatif;  — •  canule  applatie  &  double 
de  Bell  ;  — tems  qu'on  doit  en  continuer  l'ufage; 

—  perfection  ajoutée  par  le  D.  Richer.  pag.  i$63 

BRULURE  ;  définition  ;  —  préfente  des  appa- 
rences différentes  fuivant  le  degré  de  violence 
de  fa  caufe  ;  —  fa  nature  ;  —  celle  qui  n'inté- 
refle  que  l'épiderme  eft  fuivie  d'effets  qui  ont 
beaucoup  d'analogie  avec  l'action  des  cantha- 
rides  ;  —  la  douleur  en  eft  le  fymptôme  le  plus 
urgent  &  le  plus  fréquent  ;  —  enfuite  l'inflam- 
mation ; —  premiers  moyens  de  cvuation;  — 
applications  émollientes  ;  —  aftringentes  3  —  fpi- 
ritueufes  j  —  ufage  intérieur  de  l'opium  ;  —  pan- 
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fement  ;  —  dans  les  cas  d'érofîon  ;  —  les  cloches 
doivent  être  piquées  ;  —  traitement  dans  hs  cas 
où  il  y  a  perte  de  fubftance  ;  —  conduite  à  tenir 
dans  les  cas  de  brûlure  par  la  poudre  à  canon  ; 

—  précautions  fubféquentes.  Tome  I ,  pag.  iy)  > 
240,  241. 

BRYONE  ;  la  racine  employée  comme  réfo- 
lutive  fur  les  tumeurs  chroniques,  lbid. 

BUBONS  ;  engorgemens  glanduleux  du  col 
des  aines  &  des  aiffelles  ;  —  diftingué  en  bénins 
&  en  malins.  —  Le  bénin  fouvent  eft  inflamma- 
toire ;  —  les  jeunes  gens  y  font  fréquemment 
expofés  ;  —  traitement  qu'il  demande  ;  —  il  faut 
être  réftrvé  fur  l'ufage  des  répercuiïifs  , — phé- 
nomènes qu'offre  la  tumeur  quand  elle  paffe  à  la 
fiq  puration  ;  —  noyau  qui  refte  quelquefois  après 
larefolution  ;  —  fe  termine  fouvent  par  le  fquiire; 

—  traitement  à  fuivre  en  pareil  cas.  pag.  242. 
Comment  s'annonce  le  ptftilentiel  ;  — indication 
curative  qu'il  offre  ;  —  appiéhenfion  que  donne 
fa  rentrée  ;  —  conduite  prudente  à  tenir  en  pareil 
cas  ;  — traitement  local  ;  —  ouverture  prématurée 
confeillée  ;  —  jugement  qu'on  doit  en  porter. 
pag.  245.  Comment  fe  forment  les  bubons  véné- 
riens par  l'infe£tion  ;  —  détails  anatomiques  ;  — 
opinion  de  Braffavole  ;  —  lignes  précurfeurs  ;  — 
diftingués  en  fympathiques  &  en  idiopathiques  ; 

—  détails  théoriques  ;  — l'idiopathique  paftè  aifé- 
ment  à  l'inflammation  chez  les  fujets  vigoureux  ; 

—  comment  la  fuppuration  furvient  ;  —  phéno- 
mène de  la  réfolution  ;  —  on  le  diftingué  de  coûte 
autre  affection;  —  la  réfolution  eft  la  voie  la  pre- 
mière à  tenter  ;  —  moyens  de  l'obtenir  ;  —  ufage 
des  remèdes  préliminaires  ;  —  des  frictions  ,  — 
opinion  d'Hunter  fur  leur  ufage  par  rapport  à  la 
pofition  de  la  tumeur  ;  —  ce  qu'on  doit  faire 
quand  on  ne  peut  les  mettre  en  ufage  ;  —  quand 
le  bubon  tourne  à  la  fuppuration  ;  —  maniera 
d'exciter  celle-ci  quand  la  diathèfe  fcrophuleufe 
la  rend  tardive;  — vilain  afped  qu'offrent  fouvent 
ces  bubons  dans  leur  état  d'ulcération  ;  —  trai- 
tement ufité  &  confeillé  dans  les  differens  cas. 
pag.  244  ,  24 y,  246. 

c 

CABARET.  Sa  racine  eft  un  puiflant  fternu- 
tatoire  ;  ■ —  utile  dans  la  paralyfie  ;  —  la  goutte 
fereine  ;  —  les  maux  de  tête  qui  proviennent  de 
la  préfence  des  infe&es  dans  les  finus  de  la  têce. 
Tome  I j  pag.  l^J. 

CACHOU  ;  utile  dans  les  ulcérations  f<»or- 
butiques  ,  le  faignement  des  gencives,  lbid. 

CACOETHE  ;  nom  qu'on  donne  aux  ulcères 
difficiles  à  guérir,  lbid. 

CAGNEUX  ;  état  maladif  des  articulations 
qui  ,  propre  aux  enfans  ,  les  empêche  de  faire 
convenablement  ufage  de  leurs  jambes,  lbid. 


CAL  ;  dureté  formée  dans  le  corps  de  l'épi- 
démie. Tom.  I,  148. 

CAL  ;  fubftance  folide  ,  deftinée  à  unir  l'une 
à  l'autre  les  deux  extrémités  d'un  os  fracturé  ; 

—  difcuffion  fur  la  manière  dont  les  os  fractures 
fe  foudent  ;  — ■  opinion  de  ceux  qui  l'attribuent  à 
1  induration  du  périofte  ;  —  celle  de  ceux  qui  la 
rapportent  à  1  epanchement  &  à  la  folidification 
d'une  matière  concreflible  qui  fe  fait  entre  les 
extrémités  rompues  ;  —  théorie  de  J  L  Petit  à 
ce  fujet  -,  —  fondé  fur  les  faits  ;  —  l'obfervation  ; 

—  ré-ap'itu-lation.  pag.  249. 

CALIGO  ;  affection  de  l'oeil  où  des  nuages 
femblent  affeder  l'œil.  Ibid. 

CALOTTE  ;  application  de  ce  moyen  aux 
vices  du  crâne  ,  dérivés  d'une  maladie  antécé- 
dente qui  a  exigé  quelques  opérations  fur  cette 
partie; —  moyens  uïités  en  pareil  cas  ;  —  incon- 
veniens; — confeils  de  Paré  relativenent  à  lui.  p. 250. 

CALLEUX  ;  état  des  ulcères  dont  les  chairs 
endurcies  ne  peuvent  former  cicatrice  ;  —  ou 
remédie  à  cet  état  en  emportant  ces  chairs  ou  les 
rongeant  avec  des  efcharrotiques  ;  — faits  relatifs 
à  ce  fujet  pris  de  la  fittule  à  l'anus  ,  au  périné  ; 

—  do&rine  de  Pott.  pag.  250,  251. 

CAMAROSIS  ;  genre  rare  de  fracture  au 
crâne,  pag.  2; 2. 

CAMOMILLE  ;  ufitée  dans  les  fomentations 
aromatiques  &  réfolutives.  Ibid. 

CAMPHRE  ;  employé  comme  anti-phlogifti- 
que  ,  réfolutif ,  antTeptique  ;  —  dans  les  ul- 
cères putrides  ,  —  fon  ufage  intérieur.  Ibid. 

CANCER  ;  dift  ngué  en  oculte  &  en  ulcéré  ; 

—  ce  qu'on  entend  par  le  premier  ;  —  l'ulcère 
furvient  communément  aux  tumeurs  fquireufes 
des  glandes  ;  —  fon  commencement  ;  —  fts  pro 
grès  in  eniib.es  ;  —  variation  dans  fon  apparition  ; 

—  apparence  de  l'ulcère  une  fois  formée  ;  — 
caractère  de  l'humeur  qui  en  fort  ;  —  variétés 
des  opinions  fur  fi  caufe  ;  —  rapporté  à  une 
obftruction  précédente  ;  — ■  à  une  acrimonie  par- 
ticulière ;  —  aux  affections  trilles  de  l'ame  ;  —  à 
1  »  ceffation  des  règles  ;  —  à  une  difpofition  héré- 
ditaire ; —  à  des  caufes  extérieures  ,  — à  l'inflam- 
mation, p.  2f2  &  fuiv.  Cette  affection  eft-e  le 
conft  turionnelle; —  opinion  de  Monro  fur  cette 
queftion  ;  — celle  contraire  de  Hill  qui  confolide 
l'utilité  de  l'opération  ; — ■  comparaifon  de  quel- 
ques auteurs  ent  e  cette  maladie  &  le  chancre 
vénérien; —  comment  la  maladie  peut  devenir 
eonftitutionnelle.  pag.  2jc  &  fuiv.  Moyens  cura- 
tifs  ;  —  ciguë  conciliée  par  Stock  ;  —  arfénic 
par  lldefo  ,t  ;  —  fublirné  corrofif  par  Gooch  ; 

belladona  par  Jaënifch  ;  —  air  Exe  depuis  quel- 
ques années  ;  —  faignées  générales  &  topiques 
par  Féaron  j  —  cas  traités  par  cette  dernière 
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méthode.  T.  I,  p.  257  &fuiv.  Méthode  nouvelle  ; 

—  cancers  fous  ce  point  de  vue  ,  diftingués  ert 
extirpables  ou  non  extirpables  ;  —  cauftique  ;  — 
cas  où  ils  conviennent  ;  —  les  plus  convenobLs  ; 
— i  cas  où  l'opération  eft  impraticable  ;  —  i°.  lorf- 
que  la  maladie  eft  générale  ;  —  quand  le  vice  eft 
tellement  adhérent  aux  parties  fubjacentes  qu'il 
ne  peut  être  déraciné  totalement,  pag.  260 ,  161. 
Palliation  ;  —  le  régime  ;  —  remèdes  les  plus  con- 
venables ;  — ■  moyen  de  remédier  à  la  fétidité 
de  l'ulcère,  pag.  161.  Moyens  opératoires  ;  — 
l'inftrument  préférable  aux  cauftiques  ;  —  raifons 
qui  appuient  cette  affertion  ;  — on  doit  extirper 
tout  ce  qui  eft  atteint  du  mal  ;  —  raifons  qui 
doivent  engager  à  détruire  le  moins  qu'il  eft 
poffible  des  légumens  ;  —  accident  qui  réfulte  de 
la  méthode  contraire  ;  —  règles  générales, — ■ 
précautions  relatives  au  retour  du  mal.  pag.  16$  , 
164.  Manière  d'opérer  celui  du  fein  ; —  préli- 
minaire de  théorie  ;  —  règles  données  par  Hei- 
fter  ;  —  méthode  de  Scultet  ;  —  celle  de  Féaron 
adoptée  ;  —  position  de  la  malade  ;  — incifion  ; 

—  panfement  ;  —  recherche  des  glandes  voifines 
qui  pourroient  être  attaquées; — état  où  elles 
peuvent  fe  trouver  ;  —  utilité  des  bandelett.-.s 
agglutineufes  ;  —  moyens  relatifs  à  l'hémorragie  ; 

—  comment  on  fe  comportera  après  l'opération. 
pag.  165  &  fuiv.  Traitement  du  cancer  au  vifage; 

—  aux  lèvres  ;  —  fcrupules  relativement  à  l'ufage 
des  cauftiques  ;  —  opération  du  bec  de  lièvre  , 
utile  alors  en  beaucoup  de  cas  ; — 'Conduite  de 
Ledran  ;  —  opinion  de  Louis  ;  —  de  Bell  ;  —  de 
Hill.  pag.  169 }  270. 

CANCER  DES  RAMONEURS  ,  décrit  par 
Pott;  —  la  théorie  de  cet  auteur  ;  —  le  ferotum 
s'étend  (ouvent  jufques  fur  l'abdomen.  Ibid. 
Cas  de  cancer  relatifs,  à  toute  notre  docirine. 

pag.  271   &  fuiv. 

CANNEP1N  ;  pellicule  d'ufage  pour  efiayer 
les  lancettes,  pag.  i~G. 

CANULES;  leur  forme; —  leur  ufage  ;  — 
employée  autrefois  dans  l'application  du  cautère 
actuel;  —  leurs  inconvéniens.  Ibid. 

CANTHARIDES;  ufage  extérieur  ;  — inté- 
rieur ;  —  teinture  de  Méad;  —  employée  comme 
rubéfiant  ;  —  fon  ufage  dans  le  cas  de  ftrangurie 
vénétenne.  pag.  277. 

CAPELINE  ;  nom  d'un  bandage  ufîté  autre- 
fois dans  les  amputations  des  grandes  extrémités. 
pag.  277. 

CAPILLAIRE  ;  fente  ;  —  fractures  du  crâne 
qu'on  défigne  ainfi  ;  — raifons  pourquoi  elles  font 
communément  fâcheufes  ;  —  ne  doivent  point 
être  confondues  avec  les  feiffures  yafculaires  in- 
cruftées  fur  l'os  ;  —  erreur  d'Hippocrate  à  ce 
fujet.  Ibid. 

CARDIOGME  ;  anévrifme  de  l'aorte  près  du 
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•cœur; — phénomènes  ,  —  traitement.  Tomel, 

CARIE  ;  cette  affeébon  ne  doit  point  être 
confondue  avec  l'érofîon  ou  ufure  des  os  qui 
accompagne  fouvent  les  tumeurs  de  la  dure- 
mère.  —  Hippocrate  eft  le  premier  auteur  qui  en 
ait  traité  ;  —  Celfe  s'cft  p'ns  occupé  des  moyens 
de  guérifon  de  cette  maladie  que  de  la  theou'e. 

—  Son  procédé  confiftoit  à  mettre  la  carie  à 
découvert  ;  —  à  percer  de  di"ance  en  diitance 
avec  un  t  épan  pyramidal  ;  —  &  quand  la  carie 
étoit  fuperficielle  ,  il  la  brûloit  avec  un  fer  chaud , 
la  rugiuoit.  —  Galien  la  compare  à  une  ulcère 
dans  les  parties  molles  ;  —  remèdes  qu'il  con- 
feiiloit  ;  —  exficcatifs  propofés  par  les  auteurs  ; 

—  les  praticiens  reviennent  à  laméthode  de  Celfe  ; 

—  nouveaux  remèdes  que  la  chimie  plus  cultivée 
fait  éclore  ;  — Paré  confeille  les  poudres  absor- 
bantes. —  Fabrice  de  Hilden  eft  le  premier  qui 
confeille  la  teinture  d'euphorbe  ;  —  Tulpius  , 
l'huile  de  cinnamome; —  J.  L.  Petit  ajoute  de 
nouveaux  détails  qui  complettent  l'hiftoire  de 
cette  affeclion  ;  —  détails  qui  établiffant  l'orga- 
nifation  des  os  .,  rendent  le  traitement  de  la  carie 
plus  dogmatique  ;  —  vices  qui  fouvent  la  fo- 
mentent ;  —  lignes  qui  la  manifeftent  ;  —  fon 
pronoftic.  pag.  278  ,  279.  Signes  de  celle  que 
J.  L.  Petit  appelle  carie  sèche;  — lignes  qui  an- 
noncent l'exfoliation  ;  —  comparaifon  de  ce 
travail  avec  ce  qui  arrive  dans  la  féparation  d'un 
efcharre  ;  —  la  nature  en  pareil  cas  fe  fuffit  fou- 
vent à  elle-même  ;  —  conduite  à  tenir  quand  elle 
demande  de  l'aide  ; —  ce  qu'on  doit  faire  quand 
l'exfoliation  fe  fait  trop  attendre  ;  —  ufage  de 
la  lime  &  de  la  rugine  du  fer  rouge  ou  du  cau- 
tère potentiel  ;  —  du  cifeau  ;  —  doctrine  <;-e 
Monro  relativement  aux  bourgeons  ; —  conduite 
à  tenir  dans  les  cas  les  plus  difficiles,  pag.  280, 
281.  — Ce  qu'on  doit  entendre  par  la  vermoulure 
de  l'os  ;  —  fes  figues  ;  —  remarque  des  auteurs 
fur  la  coloration  des  ftilets  d'argent;  — traitement 
de  cette  efpèce  ;  — quand  on  peut  le  difpenfer  de 
rien  emporter  de  l'os  ;  —  quand  on  eft  obligé 
à  multiplier  les  couronnes  de  trépan  ;  —  médi- 
camens  qui  font  alors  plus  communément  en 
ufage  ;  —  obiervation  rare  fur  une  carie  du  crâne. 
pag.  281  5  282  cV  fuiv.  Ce  qu'on  doit  entendre 
par  l'hyperfarcofe  qui  complique  la  carie  ;  — 
indication  qu'elle  préfente;  —  ut  lité  des  cautères 
potentiels  en  pareil  cas  ;  —  ce  qu'eft  la  carie 
phagédénique  ;  —  en  quoi  elle  dirlère  de  celle 
avec  hy  perfarcofe ,  —  le  traitement  qu'elle  exige  ; 

! —  pourquoi  l'on  n'a  pas  toujours  à  fe  pro-  î 
mettre  un  bon  fuccès  de  l'exfoliation  en  pareil 
cas.  pag.  284  ,  285.  Cas  qui  indiquent  que  j 
la  carie  eft  de  nature  fcrophuleufe  ;  —  conduite 
à  tenir  en  pareil  cas.  Ikid.  Signes  qui  indiquent 
que  la  carie  tient  du  vice  cancéreux.  —  Tous 
les  remèdes  ci-defïùs  rapportés  nuifent  dans  ce 
cas  ; — la  feule  refïburce  eft  l'amputation,  lbid. 
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C  ARNIFIC  AT  ION  ;  a  vn've  pou  r  tv:-'/.er, .cr.r  àzws 
le  cas  de  fracture,  n'exfoli  .tion  3  ck  refeèlion  ; 

—  vient  fouvent  d'une  manière  lente  ;  —  quel- 
ques extmples  de  ce  cas  ;  —  fouvent  bornée  à 
un  feul  endroit  ;  —  remèdes  vantés  contre  cette 
affection.  Tome  l }  pag.  286. 

CARNOSITÉ  ;  indices  qui  ont  fait  admettra 
cet  obftacle  dans  le  canal  de  l'urèthre  ;  —  elles 
font  extrêmement  rares  ;  — alïertion  d'Hunter  à 
ce  fujet.  pag.  287. 

CAROTTE;  fon  ufage  dans  les  cas  d'ulcères 
fcrophuleux  ,  çacoëches  &  cancéreux,  lbid. 

CASTRATION  ;  la  gangrène  &  le  véritable 
farcocèle  font  les  maladies  qui  peuvent  déter- 
miner à  recourir  à  cette  opération.  —  11  faut 
faire  cette  opération  plutôt  que  trop  tard  ,  crainte 
que  l'engorgement  ne  parvienne  au  cordon  ;  — 
circonltances  du  cordon  qui  doivent  détourner  de 
l'opération.  —  On  doit  l'éviter  dans  le  cas  d'en- 
gorgement fquirreux  ;  —  quand  les  douleurs  font 
indépendantes  du  poids  &  du  volume  de  la  tu- 
meur ;  — quand  on  fuppofe  une  tumeur  enkiftée 
dans  le  bas- ventre  ;  —  quand  la  fonte  putride  de 
la  tumeur  opère  fur  la  mafle  générale  des  hu- 
meurs ;  —  manière  d'opérer  ;  —  incifîon  de  la 
peau  ;  —  recherche  du  cordon  ;  —  fa  feélion  ; 

—  procédé  de  preflion  confeille  par  J.  L.  Petit , 

—  froiffement  du  bout  coupé ,  adopté  par  Ledran  ; 

—  continuation  de  l'opération  ;  —  attention  qu'il 
faut  prendre  pour  ne  point  intérefTer  la  cloifon  ; 

—  manière  de  faire  l'appareil  ;  —  le  tems  où  il 
convient  de  le  lever,  pag.  287  3  288 ,  289. 

CAT  ACH  ASMOS ,  forte  de  fcariflcation  ufitée 
chez  les  anciens,  lbid. 

CATAPLASME  ;  différence  dans  leur  efpèce 
relativement  à  leur  matière  ;  — ■  cas  les  plus  com- 
muns où  on  y  a  recours  ;  —  à  quoi  on  reconnoît 
qu'ils  font  bien  faits  ;  —  manière  de  les  faire  ; 

—  de  les  employer  ;  —  de  les  rendre  maturatifs  ; 

—  émollier.s  ;  —  réfolutifs  ;  —  favonfcux  ;  — 
de  ciguë  ;  — *  de  bryone  ;  —  amifeptique.  p.  190  , 
291. 

CATARACTE.  Les  anciens  fe  font  peu  ac- 
cordés fur  le  flége  de  la  maladie  ;  —  variété  4e 
leur  opinion  ;  —  Lafnier  commence  à  douter;  — 
BrilTeau  établit  des  faits  que  Boerhaave ,  Heifter 
&  Woolhoufe  confirment,  lbid.  Le  criftallin  eft 
le  vrai  fîege  de  la  cataracte.  —  Cette  mahdie  fe 
forme  toujours  par  degré;  —  phénomènes  d'ap- 
parition ;  —  de  progrefïion  ;  —  la  membrane  qui 
couvre  le  chaton  du  criftallin  peut  perdre  fa  tranf- 
parence  fans  que  cette  lentille  foit  obfcurcie  ; 

—  phénomènes  qui  ont  alors  lieu  ;  —  ce  que  Hem 
appelle  cataracte  fecondaire  ;  —  remarque  fur  la 
folidité  du  criftallin  catara&é  ;  —  fur  fa  couleur  ; 

—  ce  qu'on  entend  par  accompagnement  du 
criftallin/,  —  la  cataracte  diftinguée  en  trois 
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efpèces  par  rapport  à  l'événement  ;  —  curable  ; 

—  mixte  &  incurable;  —  manière  de  reconnoître 
celles-ci.;  —  ce  qu'on  entend  par  cataracte  Ample , 
coinpofee  &  compliquée  -,  —  cataracte  membra- 
neufe  y  diftinguée  en  primitive  &  en  fecondairej 

—  caufe  de  la  cataracte  proprement  dite  ;  — 
moyens  de  guérifon  diftingués  en  médicaux  & 
en  chirurgicaux  ;  —  premiers  pris  de  la  claffe  des 
delayans  &  des  incififs  ;  —  ufage  du  calomel  en 
pareil  cas  ;  —  des  révulfifs  ;  —  des  fêtons  & 
véficatoires  ;  — ■  lignes  qui  indiquent  la  maturité 
de  la  ca'aracte  ;  —  qu'on  peut  opérer  même  avec 
fuccès  dans  quelques  cas  où  il  y  a  immobilité  de 
l'iris  ;  —  tems  de  l'élection  pour  procéder  à  l'opé- 
ration ;  —  en  quoi  elle  confifte.  Terne  I ,  p.  191  y 
291  ,  293  ,  294.  Ancienneté  de  la  méthode  par 
l'abaiffement  ;  —  pratiqué  par  Celfe ,  —  elle  con- 
fifte à  éloigner  del'axevifuelle  criftallin  obfcurci  ; 

—  ce  que  devient  alors  le  criftallin  ;  —  procédé 
des  anciens  relatif  à  la  fubftance  membraneufe 
qu'ils  reconnoiffoient  pour  l'obftacle  ;  — aiguille 
aiguë ,  tranchante  ;  —  pinces  d'or  ;  —  pinces  à 
reflort  ;  —  opération  ;  —  lîtuation  du  malade  ; 

—  de  l'opérateur  ;  —  procédé  ;  • —  fpeculum  pour 
retenir  les  paupières  >  —  pourquoi  on  les  rejette  ; 

—  manière  dont  l'opérateur  doit  s'y  prendre  pour 
fixer  fa  main  ;  —  manière  de  piquer  la  cornée  ; 

—  attention  qu'il  faut  avoir  en  déprimant  le 
criftallin  ;  —  confeil  de  Celfe  ;  —  n'eft  pas  tou- 
jours bon  à  fuivre  ;  —  topiques  qu'on  doit  em- 
ployer fur  l'œil  opéré  ;  —  manière  de  gouverner 
le  malads  après  l'opération  ;  —  points  relatifs  à 
l'opération  pratiquée  fur  l'œil  gauche,  pag.  294, 
195  ,  zc)6.  Comment  on  a  été  infenfiblernent 
conduit  à  la  pratique  de  l'extraction  ;  —  Daviel 
eft  le  premier  qui  en  fait  une  méthode  fuivie  ; 

—  il  avoit  été  cependant  prévenu  par  Mery  qui 
l'avoit  propofée  ;  — paffage  de  cet  auteur  relatif 
à  ce  fujet ,  &  extrait  des  mémoires  de  l'aca- 
démie desfciences; — multiplicité  des  inftrumens 
qui  compliquent  ces  premiers  eflais  ;  —  fpeculum 
&  leurs  inconvéniens  ;  —  doigtier  de  Rumpclt, 
corrigé  par  Demours ,  &  inventé  pour  leur  fub- 
venir  ; —  procédé  à  adoptei  ;  —  perfection  que 
lui  ajoute  Wécrel  ;  —  procédé  expéditif  de 
Guérin.  pag.  297  &  faiv.  Vers  quelle  méthode 
on  doit  fe  tourner  ;  —  objections  qu'on  a  faites 
à  la  méthode  de  l'abaifTernent  ; —  i°.  le  retour 
du  criftallin  ;  —  20.  l'état  de  diffolution  du  crif- 
tallin ;  —  30.  l'opacité  de  la  capfule  criftalline  ; 
-—  avantage  de  l'abaiffement  ;  —  cas  où  l'extrac- 
tion eft  préférable; —  i°.  l'adhérence  du  crif- 
tallin à  l'iris  ;  —  20.  quelques  maladies  du  corps 
vitré; —  30.  la  purulence  ducriftallin  5—4°.  quand 
le  criftallin  a  paffé  dans  la  chambre  antérieure  ; 

—  quelques  détails  fur  la  cataracte  membraneufe. 
pag.  500  3  301  ,  302. 

CATHETER;  inftrumens  qu'on  défigna 
d'abord  fous  ce  nom  ;  —  ceux  qu'on  défigne 


actuellement  par  lui  ;  —  ufage  de  ces  moyens. 
Tome  I ,  pag.  302. 

CATHÉTERISME  ;  opération  dans  laquelle 
on  introduit  cet  infiniment.  Ibii. 

CAULEDON  ;  genre  de  fracture  qu'on  appelle 
ainfi.  Ibii. 

CAUSTIQUES  ;  ufage  de  ces  fubftances  ;  — 
cas  où  elles  font  indiquées  ;  —  diftingués  en 
cauftiques  potentiels ,  Se  en  cauftiques  actuels  ; 

—  accidens  dont  eft  accompagnée  leur  opération; 
— ■  fubftances  qui  agifïent  comme  telles  ;  —  elles 
dièffrent  entre  elle  s  quanta  leur  degré  d'activité; 

—  cauftiques  métalliques  ;  —  fublimé  corrofif  ; 

—  arfenic  ,  Sec.  pag.  302  ,  303. 

CAUTERE  ;  en  quoi  confifte  l'application  de 
l'actuel  ;  —  fon  ufage  dans  la  carie  ;  —  l'exfolia- 
tion  ;  —  dans  le  traitement  des  excroiffances  & 
tumeurs  fongueufes  ;  —  précautions  à  prendre 
dans  fon  application  ;  —  on  doit  y  revenir  à 
plufieurs  fois  ;  —  a  toujours  été  regardé  comme 
un  puiffant  moyen  en  chirurgie  ;  —  détails  à  ce 
fujet  ;  ■ — ■  recommandé  actuellement  dans  les  cas 
de  courbure  de  l'épine  ,  de  gonllement  du  bas- 
ventre  ;  ■ —  moxa  eft  le  moyen  alots  le  plus  ufité  ; 

—  procédé  ;  —  effets  ;  —  fonticules  ;  —  ce  qu'on 
entend  par  cette  dénomination  ;  — cas  où  ils  font 
néceflaires  comme  exutoires;  —  lieux  où  ils  fe 
pratiquent  >  —  manière  de  les  établir  ;  —  leur 
panfement  ;  —  manière  de  les  fupprimer. 506. 

CENTAURÉE  ;  vantée  à  l'extérieur  dans  les 
cas  d'ulcères  fordïdes.  pag.  507. 

CËRAT  ;  topiques  qu'on  défigne  ainfi  ;  —  le 
fimple  ;  —  le  cérat  de  Galien  }  celui  de  Goulard 
ou  de  faturne.  Ibii. 

CÉRATOTOME  ;  dénomination  que  donne 
Wcnzel  au  fcalpel  dont  il  fe  ft  rt  dans  l'opération 
de  la  cataracte.  Ibii. 

CERCOSIS;  dénomination  donnée  à  un  genre 
de  polype  du  vagin.  Ibii. 

CEROENE  ;empl  âtre  réfolutîve  défignée  ainfi  3 
&  ufage.  7.  ii. 

CEROMEL  ;  forte  d'onguent  où  entrent  le 
mifl  &  l'huile.  Ibii. 

CERUSE  ;  oxide  dont  on  fait  un  grand  ufage 
dans  les  emplâtres,  pag.  308. 

CÉSARIENNE  ;  opération  pratiquée  fur  le 
ventre  &  la  matrice ,  pour  en  retirer  un  enfant 
qui  ne  peut  naître  autrement  ;  —  principes  fon- 
damentaux fur  iefquels  la  néceffité  de  cttte  opé- 
ration repofe  ;  —  les  premiers  qui  naquirent  ainfi 
furent  nommés  céfires  ;  —  la  première  mention 
de  cette  opération  remonte  au  commencement 
du  fei?Jème  fiècle  ;  —  RoufTet  eft  le  premier  au- 
teur qui  en  ait  parlé  dogmatiquement.  —  Paré 

s'élève 
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s'élève  contre  ;  —  établie  depuis  fur  des  bafes 
folides  par  Simon;  —  on  la  pratique  i°.  lors- 
qu'une femme  meurt  par  quelque  accident  dans 
le  cours  de  fa  gioffefle  ;  —  2°.  lorfque  du  vivant 
de  la  mère  l'enfant  eft  parte  dans  l'intérieur  du 
ventre  ;  —  attention  à  avoir  quand  on  procède 
dans  le  premier  cas  ;  —  obfervations  importantes 
ace  fujet  5  —  précautions  à  prendre  quand  on 
opère  fur  le  vivant  ;  —  comment  on  doit  pro- 
céder en  pareil  cas.  Tom.  I  ,  pag.  308 ,  309. 
Lieu  où  doit  fe  faire  la  première  incifion  ;  — 
manière  dont  on  doit  incif^r  ;  —  ouverture  de  la 
matrice  doit  être  plus  grande  que  trop  petite  ; 

—  on  peut  incifer  le  placenta  s'il  fe  trouve  fous 
l'inftrument  ;  —  on  prend  enfuite  l'enfant  par  les 
pieds  ;  —  manière  de  fe  comporter  à  l'égard  de 
l'extraction  du  placenta  ;  — conduite  à  tenir  après 
la  fortia  de  l'enfant  &  de  fes  annexes  ;  —  ma- 
nière dont  on  doit  chercher  à  rapprocher  les 
bords  de  la  plaie  ;  —  l'utilité  de  la  gafîroraphie 
en  pareil  cas  ;  —  panfeinent  à  fuivre  après  l'opé- 
ration &  les  jours  fuivans  ;  —  circonftances  qui , 
quelquefois  demandent  qu'on  coupe  les  points 
de  future  5  —  d'où  proviennent  le  plus  fouvent 
les  accidens  ;  —  conduite  à  tenir  en  pareil  cas. 
pag.  310,  311. 

CHAIRS  baveufes  ou  fongueufes ,  tubercules , 
rougeâtres  qui  s'élèvent  fur  les  plaies.  Ibïd. 

CHALAZIA  ;  petites  tumeurs  rondes ,  mo- 
biles ,  dures  j  fouvent  tranfparentes  ,  qui  viennent 
aux  paupières  ;  —  incertitudes  des  remèdes  qu'on 
a  propofés  pour  leur  guérifon  j  —  le  meilleur 
remède  eft  l'opération  ;  —  en  quoi  elle  confifte. 
Ibid.  ' 

CHALEUR  ;  fon  utilité  dans  plufieurs  affec- 
tions chirurgicales  ;  —  c'eft  à  elle  qu:-  fe  rap- 
portent les  effets  du  cautère  actuel  &  du  moxa  ; 
■ —  nouvelle  manière  d'employer  ce  moyen  dans 
le  traitement  de  plufieurs  maladies ;  —  quelles 
font  les  maladies  où  l'on  en  a  obfervé  les  plus 
grands  avantages,  pag.  312. 

CHAMPIGNON  ;  emploi  de  cette  fubftance 
végétale  dans  beaucoup  de  maladies  chirurgi- 
cales ;  —  l'agaric  de  chêne  eft  celui  qu'on  em- 
ploie le  p'us  fréquemment  ;  —  la  manière  de  le 
préparer  ;  —  précaution  qu'il  faut  prendre  dans 
fon  ufage  ;  —  principes  auxquels  on  a  attribué 
fes  propriétés  ;  —  application  de  ce  terme  à  des 
excroilfmces  charnues  qui  viennent  fur  la  fur- 
face  des  plaies  &c  des  ulcères.  Ibid. 

CHANCRES;  fortes  d'ulcérations  qu'on  ap- 
pelle ainfi  ;  —  diltinguées  en  bénins  &  en  malins  ; 

—  lignes  de  l'un  &  de  l'autre  ;  —  en  primitifs 
&  en  confécutifs; — caractère  de  l'un  &  de 
l'autre,  pag.  312  ,  313.  Phénomènes  qui  ont  lieu 
quand  le  chancre  fe  forme  par  lui-même  ;  — 
celui  qui  attaque  le  frein  s'étend  communément 

Chirurgie.  Tome  II 3  IIe  Partie. 


très-loin  ;  —  phénomènes  qui  paro/fTent  quand  le 
chancre  fuccède  à  une  plais  ou  à  un  ulcère  ;  — 
rapport  qui  exifte  entre  la  gonorrhée  &  le  chancre 
par  rapport  àleur  fréquence  ;  —  à  quoi  l'on  recon- 
noît  le  chancre  vénérien.  Tom.  I,p.  5 1 3  A  quoi  on 
peut  réduire  le  trai  ement  du  chancre  ;  —  points  de 
doctrine  à  ce  fujet,  —  méthode  de  Paré  ;  —  fini- 
plification  d'Hunter  j  —  confeils  de  précaution  ; 

—  en  quoi  confifte  h  méthode  des  cauftiques. 
pag.  314.  Comment  on  change  l'inflammation 
fpécifique  du  chancre  en  une  autre  incompa- 
tible avec  J'aétion  du  virus  ;  —  remèdes  qu'on 
emploie  dans  cette  intention  ;  —  comment  on 
remédie  à  l'irritabilité  morbifique  qui  favorife 
l'infection  ;  —  circonftances  qui  demandent  qu'on 
ait  recours  aux  remèdes  intérieurs  ;  —  remèdes 
ufités  en  pareils  cas.  pag.  31J. 

CHARPIE  ;  fes  propriétés  en  tant  que  moyen 
mécanique  ; —  fes  efpèces.  pag.  315  3  316. 

CHEMOSIS  ;  affection  des  yeux  ,  ainfi  dé- 
nommée d'après  quelques  faits  relatifs  à  l'hiftoire 
naturelle  ;  —  la  rougeur  foncée  de  l'œil  &  l'in- 
veriion  des  paupières  accompagne  fouvent  ce 
genre  de  maladie  ;  —  moyen  de  curation.  Ibid. 

CHEVAUCHEMENT;  pofition  que  les  bouts 
d'un  os  long  daivent  avoir  dans  une  fracture 
pour  mériter  cette  dénomination,  pag.  317. 

CHEVESTRE  ;  diltingus  en  fimple  &  en 
double.  Ibid. 

CHIRONIEN  ;  quels  font  les  ulcères  qu'on 
défigne  ainfi  ;  —  lieux  qu'ils  occupent.  Ibid. 

CHIRURGIE  ;  étimologie  du  mot  ;  —  a  été 
cultivée  dès  l'enfance  de  la  médecine  par  une 
claffe  particulière  d'hommes  qui  en  faifoient  leur 
unique  occupation  ;  —  qui  en  fut  le  premier  in- 
venteur ;  —  les  Afclépiades  là  perfectionnent  j  — 
ils  en  font  une  étude  particulière  ;  —  pourquoi 
les  Romains  la  cultivèrent  moins  ;  —  Ce'fe  la 
relève  de  l'état  de  mépris  où  elle  étoit  ;  — parte 
aux  Arabes  ;  —  reprend  un  nouveau  luftre  au 
douzième  fiècle  ;  —  celui-ci  continue  ,  &  enfin 
l'art  parvient  au  plus  haut  point  de  gloire  qu'il  a. 
pag.  317,  318.  La  bafe  fur  laquelle  repofent  les 
connoifïances  de  la  chirurgie  eft  la  même  que 
celle  qui  tient  lieu  de  fondement  aux  principes 
de  la  laine  médecine;  — néanmoins  comme  celle- 
ci  fuppofe  infiniment  plus  deconnoiffances,de-là 
la  néceffké  que  ces  deux  profeffions  foient  fé- 
parées  dans  la  pratique  ;  —  détail  fur  cet  ob:et  ; 

—  les  maladies  chirurgicales  &  les  cas  chirur- 
gicaux font  du  rertbrt  de  la  chirurgie,  pag.  519. 

CHIRURGIEN  ;  quel  eft  le  praticien  qu'on 
doit  reconnoître  comme  tel  ;  —  la  jeunefle  eft 
une  qualité  eflentielle  au  chirurgien  ; — •  les  qua- 
lités teiles  qu'elles  font  rapportées  par  Celfe  ; 

—  les  chirurgiens  commencent  à  fe  former  en 
corps  fous  la  troifième  race  des  rois  ;  — détails 
eflVntiels  à  connoitre  à  ce  fujet  ;  —  les  chirur- 
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giens  paflent  de  l'état  d'obfcuriré  à  une  con- 
îiîhnce  pbs  brillance  ;  — obfuc-les  que  leur  op- 
pofent  les  médecins  ;  — nouvelles  tentatives  qu'ils 
font  pour  fe  relever  ;  • —  érection  de  l'académie  ; 

—  prérogatives  accordées  aux  chirurgiens  par 
lettres  patentes  ;  —  articles  réglés  relativement  au 
droit  de  préfence  accordé  aux  médecins  dans  les 
actes  de  réception.  Tome  1 ,  pag.  319  ,  320  &  fuiv. 

GHOUX  5  utilité  de  leurs  feuilles  pour  attirer  ; 
la  fuppuration  d'un  veficatoire.  pag.  321. 

CICATRICE  ;  empreinte  Iaifiee  fur  la  peau 
à  la  fuite  d'une  plaie  ou  d'un  ulcère.  Ibid. 

CIGUË  ;  fon  ufage  connu  chez  les  anciens  ; 
• —  reffufcitë  chez  les  modernes  par  le  D.  Stoi  k  ; 
> —  regardé  comme  fpécifique  du  cancer  ,  par 
Cullen  ,  Hunter  ,  Fothergill  ;  —  en  quoi  cet 
extrait  pèche  fouvent  ;  —  circonftance  qui  a  em-  . 
péché  beaucoup  de  praticiens  de  reconnoïtre  les 
bons  effets  de  la  ciguë;  —  phénomènes  qui  in- 
diquent que  la  dofe  en  a  été  portée  trop  loin  j 

—  comment  on  doit  commencer  à  la  donner  ; 

—  les  effets  du  remède  varient  fuivant  les  in- 
dividus 5  —  Fearon  a  donné  jufqu'à  quatre  onces 
de  feuilles  en  poudre  par  jour  fans  qu'il  s'en- 
fuîvit  aucun  inconvénient  ;  —  comment  le  remède 
agit  quand  il  eft  convenablement  adminiftré  ;  —  ! 
il  n'eft  aucune  obfervation  authentique  qui  prouve 
qu'il  ait  guéri  le  cancer  ;  —  vanté  dans  quelques  1 
cas  de  maladies  vénériennes,  pag.  321  &  fuiv. 

CILLEMENT  ;  mouvement  convulfif  des  pau- 
pières j  tel  que  la  volonté  ne  fauroit  l'arrêter  ; 

—  moyen  de  curation.  pag.  323. 

CINABRE  ;  ufité  fous  forme  de  fumigation 
dans  quelques  cas  chirurgicaux  ;  —  ceux  où  il 
peut  particulièrement  convenir  ;  —  comment  il 
convient  alors  de  l'employer  ;  pag.  323  ,  324. 

CIRE  ;  fon  ufage  dans  la  confection  des  em- 
plâtres &  pour  le  panfement  des  plaies  &  autres 
cas  particuliers.  Ibid. 

CISEAUX  ;  leur  fréquent  ufage  en  chirurgie; 
s — defeription  de  ceux  à  inufion  ; —  ce  qu'on 
entend  par  le  plane  ,  le  talus,  le  dos,  le  tran- 
chant./'^. 324,  32c.  Cifeaux  droits,  courbes 3 
concaves ,  à  lames  coudées  ;  —  leur  action  méca- 
nique ,  agiffent  comme  des  leviers  ;  — •  manière  de 
s'en  ftrvir  ,  -—leur  ufage  comparé  à  celui  des 
inftrumens  q  i  pouvoient  les  remplacer  ; —  dans 
Es  d  ff-rens  cas  de  maladies  ;  — leur  ufage  paru- 
cube  r.  pag.  326  &  fuiv. 

CLAUDICATION5  d'où  cette  affedion  peut 
diriver  5  —  quelquefois  curable  chez  les  enfans. 

CLAVICULE  ;  circonllances  qui  rendent  cet  i 
os  plus  fujet  à  la  fracture  j  —  fe  rompt  plus  fré- 


quemment dans  fon  milieu  qu'en  rout  autfe  en- 
droit ,  — difformité  que  fa  confolidatïon  entraîne 
fouvent  ;  —  fra&ure  fîmple  ou  compliquée  ;  — 
facile  à  diftinguer  5  — lignes  ;  —  la  fracture  fîmple 
&  tranfverfe  eft  communément  accompagnée  de 
fuites  heureufes  ;  ■ —  circonllances  où  l'événement 
eft  différent  ;  —  le  premier  but  qu'on  doit  fe 
propofer  dans  le  traitement  ;  —  conduite  qu'on 
tenoit  à  cet  égard  du  tems  d'Hippocrate  ; —  pro- 
cédé de  ce  père  de  la  médecine  ;  —  opinion  de 
Ceife  ;  —  de  Paul  d'Égine  ,  d'Albucafis  ;  -r- 
moyens  employés  par  Leclerc,  J.  L.  Petit,  Heifter , 
.  Brafdor  ,  Deflault.  Tome  I  3  pag.  $}1  3  333. — 
Luxation  plus  rare  que  la  fracture  ;  —  a  plus  fré- 
quemment lieu  vers  les  extrémités  fternales  que 
vers  l'huméale  ;  —  forte  de  déplacement  qui  fur- 
vient  alors  ;  —  phénomènes  ;  —  affertion  d'Hip- 
pocrate ;  —  confirmée  par  ce  qu'en  prouva  Galien 
fur  lui-même;  —  alTertion  de  Paré;  —  énoncé  de 
Sabatier.  pag,  334  ,  335. 

CLIQUETIS  ;  forte  de  bruit  que  donnent  à 
percevoir  aux  doigts  les  extrémités  d'un  os  frac- 
tmé  y  quand  on  remue  le  membre  affecté  de  cette 
léfîon.  Ibid. 

CLOU  ;  ce  qu'on  entend  par  cette  dénomi- 
nation ;  —  fiége  de  la  maladie  ;  —  phénomènes  j 

—  le  pus  s'y  forme  lentement  ;  — ■  diftingué  en 
aigu  &  en  chronique  ;  —  phénomènes  de  celui-ci  i 

—  traitement  ;  —  utilité  du  bain  de  vapeur  dans 
le  chronique,  pag.  $$6, 

COCHLEARIA  ;  le  fuc  en  eft  employé  avec 
fuccès  dans  le  cas  d'ulcération  &  de  gonflement 
feorbutique  aux  gencives,  pag.  537. 

COCCIX  ;  affections  auxquelles  cet  os  eft 
fuiet  ;  —  renverfement  ;  —  efpèces  ;  —  caufes  \ 

—  phénomènes  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas 
où  l'os  feroit  luxé  en  dehors  ;  — quand  il  Teft 
en  dedans  ; — traitement  ultérieur.  Ibid. 

COIFFE  ;  quand  on  dit  que  l'enfant  vient 
ainfi.  pag.  338. 

COLCHOTAR  ;  fon  emploi  dans  la  confection 
des  emplâtres  &  onguens  fortifuns.  Ibid. 

COLLUTOIRE  ;  différentes  efpèces  de  ces 
remèdes  ôc  leur  ufage  dans  les  affections  des 
gencives  3  de  la  langue  &  des  dents.  Ibid, 

COLLYRE  ;  quelques  détails  fur  ce  que  les 
ancîans  entendoient  par  cette  dénomination  5  — 
diftingués  en  fec  &  en  liquide.  Ibid. 

COLOPHONE  ;  on  s'en  fert  quelquefois 
corrme  d'un  digeftif  fec  fur  les  plaies  &  les 
ulcères  ;  —  cas  particuliers  où  l'on  y  a  recours. 
pag.  338. 

COL  ;  maladies  qui  fîégent  particulièrement 
vers  cette  région  ;  —  plaies  de  estte  région  5-— 
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pofition  qu'on  doit  donner  en  pareil  cas  à  la  tête  ; 

—  traitement  local  ;  —  conduite  relative  à  la  . 
diverfité  des  cas  ;  —  celles  par  armes  à  feu 
offrent  beaucoup  plus  de  dangers  ;  —  maladies 
relatives  aux  vertèbres  de  cette  partis  ;  —  cas  | 
relatifs  à  leurs  fractures  ;  —  à  leur  luxation  ;  — 
obfervation  de  J.  L.  Petit  relativement  à  un  cas 
de  cette  efpèce ,  —  conduite  à  tenir  pour  le 
traitement.   Tome  I  3  pag.  339. 

COMMOTION  5  ce  qu'on  doit  généralement 
entendre  par  cette  dénomination  ;  —  fes  effets 
varient  félon  la  nature  de  l'organe  qui  réprouve,  ; 
&  de  la  caufe  d'où  eile  dérive  ;  —  celle  du 
cerveau  ;  —  de  la  moelle  de  l'épine  ;  — •  de  l'en- 
femble  du  fyftéme  des  nerfs  ;  —  circonftances  qui 
la  rendent  plus  fàcheufe  ;  ■>—  du  fyftême  nerveux 
paffe  à  celui  de  la  circulation  ;  — •  indications  ; 
générales  tendantes  à  la  curation.  pag.  342,  343. 

COMPRESSES  ;  celles  des  anciens  étoient 
faites  avec  du  lin  cardé  ;  —  fîmples  5  —  cem- 
pofées  ;  —  leurs  différentes  dénominations  & 
ufage.  pag.  344. 

COMPRESSION  ;  confidérée  comme  maladie, 
peut  déàver  de  différentes  caufes  ;  —  devient 
un  excellent  remède  entre  les  mains  d'un  pra- 
ticien habile  ,  fi  on  l'envifage  fous  le  rapport 
de  la  curation  ; —  détails  à  ce  fujet  Ibid. 

CONCRETION;  ce  terme  applicable  à  toute  i 
coagulation  opérée  hors  des  voies  de  la  circula-  : 
«on  ;  —  en  quoi  diffère  le  calcul  de  la  concrétion  ; 
- —  il  s'en  forme  par  tout  le  corps  5  —  font  fouvent 
caufe  des  maladies  fort  graves  ;  —  celles  curables 
par  les  moyens  chirurgicaux  fe  forment  dans  le 
canal  auditif,  les  voies  lacrymales,  les  bronches , 
les  environs  des  conduits  falivaires  ,  les  canaux 
biliaires  ,  le  re&um  ,  le  vagin  &  les  articula- 
tions j —  quelques  détails  à  ce  fujet.  p.  344 ,  345. 

CONDUCTEURS  ;  inftrumens  deftinés  à  in- 
troduire les  tenettes  dans  la  vefiie  lors  de  l'opé- 
ration de  la  taille  ;  — ont  varié  dans  leurs  formes; 

—  détails  fur  leur  ftruéture  ;  —  manière  de  s'en 
fervir.  Ibid. 

CONDYLOME  ;  quelle  excroiffance  on  doit 
défigner  ainfi  ;  —  on  pourroit  rapporter  au 
condylome  ,   confidéré    comme    genre  ,  les 
crêtes ,  les  fies,  les  marifeas,  les  thymus  ,  & 
autres  élévations  de  ce  genre  de  nature  véné- 
rienne ,  —  leurs  caractères  ;  —  leurs  corps  fe 
détruifant  par  la  fuppuration  ,  ils  biffent  une 
bafe  qui  offre  fouvent  les  apparences  du  chancre  ;  \ 
- —  circonftances  qui  amènent  ces  changemens  ;  ; 
■ — ■  on  ne  doit  point  les  traiter  comme  maladies  ; 
particulières;  —  changement  qui  leur  fur vientpen- 
dant  le  traitement  mercurielj  — quand  il  convient  t 
de  les  couper  ;  • —  comment  on  pourroit  les  lier;  i 

—  ils  demandent  qu'on  force  la  dofe  des  mer-  j 
curiels  vers  la  fin-  du  traitement,  pag.  345,  j 


T  1  É  R  E  S.  515 

CONFORMATION  ;  vices  que  l'on  range  fous 
cette  dénomination.  Tome  I  ,  pag.  346. 

CONGESTION;  ce  qu'on  entend  par  ce  mot. 
Ibid. 

CONSOLIDATIONS,  CONSOLIDANS  ;  ter- 
mes relatifs  à  l'opération  par  laquelle  on  porte  les 
plaies  &  les  ulcères  à  la  cicat  ifation  ;  — remèdes 
qu'on  peut  regarder  comme  tels.  Ibid. 

CONTRE  -OUVERTURE  ;  on  l'opère  par 
l'inftrument  tranchant,  ou  le  cauftique.  pag.  347. 

CONTRE-COUPS  ;  peuvent  avoir  lieu  dans 
les  différentes  régions  du  corps;  —  p!us  fréquehs 
à  la  tête  ; —  obfervations  à  ce  iujet,  où  l'on  voit 
les  eff-ts  de  la  percufïîon  de  cette  partie  être 
tranfrnis  dans  des  régions  fort  éloignées.  Ibid. 
—  ou  bien  fur  la  poitrine; — obfervation  de 
Louis  qui  le  coniîate  ;  —  fur  le  ventre  5  —  obfer- 
vation de  Duvergé  l  ce  fujet  ;  — aux  extrémités. 
pag.  348. 

CONTRE-FISSURE  ;  Celfe  eft  le  premier 
auteur  qui  en  ait  parlé  clairement  ;  —  compa- 
raifon  de  Soratius  à  ce  fujet  5  — Paul  ne  l'admet 
point  ;  —  fes  raifons  ;  —  fauffeté  de  fes  affer- 
mons. Ibid. 

CONTONDANT  ,  étimologie  &  lignification 
de  ce  terme,  pag.  349. 

CONTUSION  ;  effet  de  l'inftrument  conton- 
dant ;  —  elle  ne  peut  avoir  lieu  fans  rupture  de 
beaucoup  de  petits  vailfeaux  ,  affaiffement  d'un 
tiès-grand  nombre  d'autres  ,  &  perte  d'organifma 
de  plufieurs  ;  —  pourquoi  la  peau  refle  alors 
entière;' —  d'où  provient  i'échymofe  ;  — elle 
fuccède  fouvent  à  la  coneufion  ;  —  comment  cela 
arrive  ;  —  exemples  pris  de  l'œil  ;  —  formation 
des  boffes  ;  —  le  pronofh'c  doit  être  établi  fur 
la  nature  de  l'inftrument ,  la  force  avec  laquelle 
il  a  été  porté  ;  — circonftances  où  l'on  en  a  peu 
à  craindre  ;  • —  cas  contraires.  Ibid.  Diftinguées  en 
internes  &  en  externes  ;  — comment  elles  fe  gué- 
riffent  fpontanément  ;  —  remèdes  que  néceffuent. 
les  contufions  internes  ;— -ceux  applicables  aui 
externes  ;  —  l'inciîion  eft  néceffaire  dans  les  cas 
d'épanchement  ;  —  comment  les  parties  revien- 
nent à  leur  premier  ton  ;  —  cas  où  la  ponction 
eft  préférable  à  l'incinon  ;  —  celles  des  parties 
jigaméntéufes  &  membraneufes  donnent  lieu  à 
beaucoup  d'accidens.  pag.  350,  351. 

COQUELOURDE  ;  vantée  dans  les  cas  véné- 
riens, pag.  351. 

CORPS  ÉTRANGERS  ;  fubftances  qu'on  dé- 
figne  ainfi  ;  —  diftingués  en  deux  claffes;  —  nés 
au-dedans  du  corps  ou  venus  du  dehors; — 'On 
en  doit  faire  l'extraétion  le  plutôt  poffibb  ;  — 
ceux  qu'on  peut  extraire  fans  faire  aucune  ou- 
verture j  —  ce  qu'il  importe  à  favoir  quand  on. 
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cherche  à  en  faire  Fe^tnction , — précautions  à 
prendre  en  pareil  cas.  Tom.  L ,  pag.  3)'2- 
Comment  on  doit  fe  comporter  quand  ils  font 
entrésdans  les  yeux  j— dans  l'CEfophage.^.  3;2  , 
3 j3 .  —  dans  la  trachée- artère  ;  —  ou  engagés 
fous  la  peau.  pag.  3C4,  355. 

CORROBORANS  ,  ils  font  aromatiques  ;  — 
amers  ;  —  fpiritueux  ;  —  aqueux  ;  —  froids. 
pag.  356. 

CORS  j  raifon  de  la  dénomination  que  leur 
donnoient  les  auteurs  latins  }  — ils  font  le  produit 
ou  l'épaiffiffement  de  1  epiderme  ;  —  moyens  de 
s'en  délivrer  ;  —  précautions  à  prendre  quand 
en  les  enlève.  Ibïd. 

COTES  ;  leurs  ufages  généraux  ;  —  affections 
différentes  qu'ils  peuvent  éprouver  à  la  fuite 
d'une  violence  extérieure  ;  —  elles  fe  fracturent 
plus  fouvent  qu'on  ne  penfe  ;  —  cas  où  la  fêlure 
peut  avoir  lieu  ;  —  ne  font  point  toutes  égale- 
ment expofé^s  à  être  fracturées  ;  —  rarement  il 
n'y  en  a  qu'une  fracturée  ;  — ■  fracture  en  dedans  } 
fracture  en  dehors  ;  —  ce  que  J.  L.  Petit  entend 
par  ces  dénominations  ;  —  comment  on  les  re- 
connoît  ;  —  traitement  qu'Hippocrate  fuivoit  en 
pareil  cas  ;  —  ce  qu'il  y  a  à  faire  dans  les  cas 
les  plus  ordinaires  5  —  quand  les  deux  bouts  de 
la  côte  font  en  dedans  ;  —  quand  ils  font  en 
dehors,  pag.  357,  358.  Ce  qu'on  doit  entendre 
par  l'enfoncement  de  la  côte  ;  —  leur  luxation 
n'a  point  été  traitée  particulièrement  dans  les 
ouvrages  des  anciens; — Paré  eft  le  premier  qui 
en  ait  fait  mention  ;'" —  J.  L.  Petit  ;  —  Duverney 
l'ont  paffé  fous  filence  ;  ■ —  ce  qu'en  dit  Platner; 
■ — Buttet  ;  — fignes  &  traitement  que  cet  auteur 
établit,  pag.  3;8  ,  359. 

COTTON  ,  ufage  de  cette  production  végétale 
dans  le  traitement  chirurgical.  Ibid. 

COUP  DE  MAITRE  ;  ce  que  les  praticiens 
entendent  par  cette  dénomination,  pag.  360. 

COUP  DE  SOLEIL  ;  maladie  très-fréquente 
à  la  campagne  ;  —  effets  qui  ont  lieu  fur  la  peau  ; 
- —  quand  l'imprerîîon  fe  porte  fur  la  membrane 
pituitaire  ,  le  corifa  furvient  avec  fes  phéno- 
mènes ;  —  ce  qui  arrive  quand  l'effet  fe  paffe 
fur  !e  cerveau  ;  — •  la  mort  fubite  quelquefois 
s'enfuit  ;  —  moyens  curatifs  à  oppofer  à  la  caufe. 
pag.  360,  361. 

COURONNEMENT  ;  ce  que  ce  terme  défigne 
en  accouchement  ;  —  circonftances  qui  rendent 
cet  état  de  longue  durée,  pag.  $61. 

COUTEAU- COURBE  ,  détails  fur  cet  inftru- 
mtnt  ;  —  le  droit  lui  eft  préféré  ;  —  détails  fur 
celui-ci  ;  —  lenticulaire  ;  — fon  ufage  dans  l'opé- 
ration du  trépan,  pag.  563. 

COUVRE-CHEF  ;  difiingué  en  grand  &  en 
petit  j  —  le  premier  fe  fait  avec  une  ferviette  j 


BLE 

—  manière  de  l'exécuter;  —  le  fécond  avec  un 
mouchoir  quar.é , plie  en  triangle.  Tum.I ,  p.  362. 

j      CROCHET  ;  utilité  de  cet  infiniment  quand 
il  s'agit  d'extraire  quelques  parties  de  l'enfant 
;  reliées  dans  la  matrice  ,  &  qui  ne  peuvent  fortir 
j  par  aucun  autre  moyen  ,  —  defcription  de  cet 
infiniment;  — ceux  que  Levret  avoit  imaginés  à 
ce  fujet  ;  —  production  de  Menars  &  Solayres 
!  en  ce  genre  ;  — manière  d'employer  ce  moyen  j 
'  —  cas  où  ils  font  avantageux  ;  —  les  régions  de 
la  tête  fur  lefquelles  iis  peuvent  être  appliqués 
,  avec  le  plus  d'avantage  ; . —  procédé./».  364 ,  j^y. 

CROCHET  A  CURETTE  ;  fon  utilité  dans 
;  l'opération  de  la  taille.  Ibid. 

CUISSE  ;  la  fracture  de  cette  partie  peut  avo"r 
lieu  dans  la  diaphyfe ,  fupérieuremenr  ou  infé- 
rieurement  ;  —  les  efpèces  ;  —  procédé  de  cura- 
tion  dans  le  cas  de  déplacement  ;  —  moyens 
d'extenfions  &  contre  extenfions  dans  les  cas  de 
réductions.  —  machines  de  Gooch  &  d'Aitken 
pour  empêcher  le  déplacement,  pag.  ^6j.  Quand 
la  fracture  eft  au  col  du  fémur  ;  —  erreur  des 
praticiens  en  pareil  cas  ;  —  comment  &  en  quels 
cas  cette  fracture  arrive  le  plus  communément  ; 

—  accidens  &  fignes  qui  l'accompagnent  ;  — 
pronoftic  ;  —  moyens  de  curation  ;  —  manière 

•  de  faire  les  extenfions  &  contre-extenfions  ;  — 
méthode  de  Foubert.  pag.  368  ,  369.  La  luxation 
de  la  cuiffe  efl  rare  ;  —  en  combien  de  manières 
elle  peut  avoir  lieu  ; — fignes  qui  étabiiffent  la 
prefence  de  ces  différentes  efpèces;  —  eft  très- 
fâcheufe  ; — •  doit  être  réduite  le  plus  prompte- 
'  ment  poflibie;  —  obfervation  de  Louis  fur  l'em- 
ploi des  liens  &  machines  ;  —  méthode  de  Dupouï 
;  pare  aux  inconvéniens;  —  développement  de  fon 
procédé;  —  luxation  arrive  fouvent  longtems 
après  l'effer  de  la  caufe  déterminante  ;  —  détails 
.  fur  cette  efpèce  qu'on  appelle  fecondaire.  p.  370 
&  fuiv 

CLTLBUTE  ;  forte  de  mouvement  que  fait 
l'enfant  vers  la  fin  de  la  groffeffe;  —  pofition  de 
l'entant  dans  la  matrice  ;  —  détails  qui  tendent 
;  à  établir  que  la  culbute  n'a  point  lieu  ; — 'ce  que 
la  raifon  &  l'expérience  donnent  lieu  d'établir  à 
ce  fujet.  pag.  372.  î,  373. 

CYSTOCELE  BILIAIRE  ;  amas  de  bile  dans 
la  veffk  ;  —  notions  que  J.  L.  Petit  a  établi 
fur  cette  maladie  ;  —  inflammation  du  foie  qui 
la  précède  ;  —  erreur  où  peuvent  tomber  Ls  pra- 
ticiens quand  elle  la  reffenc  ,  &  que  la  bile 
l'arrête  dans  la  véficule  ;  —  développement  à  ce 
fujet  ;  —  fignes  de  la  rétention  de  la  bile  com- 
parée avec  ceux  de  la  fuppuration  qui  furvient 
fouvent  en  pareil  cas; — caufes  qui  concourrent, 
cV  qui  même  feules  effectuent  la  rétention  de  la. 
bile  dans  la  véficule  ;  —  fignes  qui  indiquent  la 
maladie  en  pareil  cas.  pag.  375. 

CYSTITOME  j  inftrument  deftiné  à  ouvrir  la 
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capfule  du  criftallin  3 — manière  de  le  fefrvir  de 
cet  inftrument.  Tome  1 3  pag.  376. 

D 

DARTRES  3  affecYion  de  la  peau  qu'on  carac- 
térife  fpécialement  fous  cette  dénomination  ;  — • 
quatre  efpèces  3  favoir  :  la  dartre  farineufe  ,  la 
puftuleufe  j  la  miliaire  &  la  rougeante.  —  La 
dartre  farineufe  attaque  indifféremment  toutes  les 
parties  du  corps  ;  —  comment  elle  fe  manifefte  5 

—  comment  la  puftuleufe  fe  préfente  3  —  où  elle 

f»aroît  le  plus  communément  ;  —  comment  paroït 
a  miliaire  3  —  démangeaifon  qui  le  plus  fouvent 
Taccompagne  ;  —  d'où  la  dartre  rougeante  a  pris 
fa  dénomination  ,  • —  phénomènes  de  cette  efpèce  5 

—  endroits  du  corps  où  elle  paroît  le  plus  com- 
munément, pag.  377.  Point  de  théorie  néceflaire 
à  établir  pour  le  traitement  des  dartres  3  —  com- 
paraifon  à  ce  fujet  entre  ce  qui  arrive  aux  ulcères 
des  jambes  &  aux  dartres  ;  —  fait  d'où  l'on  pour- 
roit  conclure  que  les  dartres  font  une  maladie 
purement  locale  ;  —  réponfe  à  l'argument  tiré 
de  la  répercuffion  de  cette  maladie  ;  —  conclu- 
ions des  prémices.  —  Les  anciens  fe  font  fouvent 
plus  occupés  du  vice  local  dans  le  traitement  de 
cette  maladie  que  du  vice  général.  —  Premier 
point  fur  lequel  on  doit  inftfter  dans  les  mala- 
dies de  ce  genre;  —  circonftances  qui  demandent 
la  faignée.  pag.  378  , 379  &  fuiv.  L'eau  de  chaux 
eft  le  meilleur  topique  dans  les  dartres  légères  3 

—  efficacité  des  (blutions  de  plomb  dans  le  vi- 
naigre 3  — ■  de  l'eau  de  Goulard  ;  —  des  terres 
bolaires  5  —  des  préparations  de  zinc  3  —  du 
fublimé  corrofif  ;  —  onguents  préparés  avec  ces 
fubftances  ;  —  cas  où  les  bains  d'eaux  thermales 
conviennent  ;  —  les  fudorifîques  ;  —  les  mercu- 
riels  ;  —  les  antimoniaux  3 —  les  purgatifs  ;  —  les 
jus  d'herbes  ;  —  les  plantes  hépatiques  ;  —  amers  ; 

—  efficacité  du  cautère  en  pareil  cas  ;  —  remèdes 
les  plus  efficaces  pour  calmer  !  inflammation  qui 
accompagne  la  dartre  rougeante  5  —  traitement 
plus  efficace  dans  les  cas  d'ulcérations  profondes. 
pag.  380 ,  381.  Remèdes  qui  conviennent  le  plus 
dans  les  cas  de  dartres  légères  ;  —  les  remèdes 
doivent  être  long-tems  continués  3  — ■  maux  qui 
s'enfuivent  fouvent  de  la  répercuffion  des  dartres. 
pag,  382. 

DAVIER  5  extrémité  antérieure  &  pcftérieure 
qu'on  diftingue  dans  cet  infiniment  ;  — -  deux 
mâchoires  a  diftinguer  dans  cette  dernière  ,  l'une 
fupérieure  &  l'autre  inférieure  ;  —  chacune  doi- 
vent être  d'une  trempe  très-dure  pour  réfifter  à 
l'effort  qu'elles  font  fur  la  dent  5  —  parties  qui 
compofent  l'extrémité  poiïérieure  5  —  leur  lon- 
gueur ;  —  variété  de  ces  inftrumens  adoptés  par 
les  dentiftes.  pag.  383. 

DÉCHAUSSOIRj  inftrument  tranchant  deftiné 
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à  féparer  les  ger cives  d'autour  des  dents  qu'on 
veut  arracher  3  > —  détail  fu;  cet  inftrument. 
Tome  I,  pag.  383 . 

DÉCHIREMENT  5  comment  les  parties  peu- 
vent éprouver  ce  genre  de  folution  de  continuité  5 

—  circonftances  où  l'arrachement  a  lieu  3  —  cir- 
conftance  où  l'on  peut  regarder  le  déchirement 
comme  provenant  d'une  caufe  interne ,  comme 
il  arrive  dans  le  cas  de  rupture  de  matrice  3  — ■ 
différentes  parties  du  corps  où  le  déchirement 
arrive  le  plus  fouvent  3  exemples  relatifs  à  l'ar- 
rachement 3  —  raifon  pourquoi  le  déchirement 
occafionne  plus  fréquemment  des  accidens  que 
l'arrachement  3  —  la  meilleure  manière  de  remé- 
dier aux  accidens  qui  fur  viennent  ûoxs.pag.  383  , 
384. 

DEFENSIF  ;  remèdes  deftinés  à  prévenir  l'in- 
flammation &  l'engorgement  d'une  partie  3  — 
ufités  dans  le  traitement  des  plaies  3des  entorfes; 

—  font  tirés  de  la  clafle  des  aftringens  Se  des 
répereuffifs  5  —  ceux  qu'on  défîgne  fous  le  nom 
d'animés  3  —  plus  recommandés  chez  les  anciens 
que  chez  les  modemes  5  —  l'eau  froide  eft  le 
meilleur  de  tous.  pag.  384  ,  38 J- 

DELITESCENCE  ;  genre  de  métaftafe  propre 
aux  apoftêmes  3  —  h  différence  de  la  métaftafe 
proprement  dite  5  — peut  avoir  lieu  même  lors 
de  la  terminaifon  en  fuppuration.  IbicL 

DELIVRANCE  5  travail  fecondaire  qui  s'opère 
après  l'accouchement  pour  expulfer  les  annexes 
de  l'enfant  5  —  doèlrine  nécefîaire  à  entendre  pour 
bien  concevoir  les  procédés  relatifs  à  la  pratique. 

—  les  douleurs  qui  aboutiiient  au  baffin  font  pré- 
fumer que  la  délivrance  ne  tardera  pas  à  avoir 
lieu  5  —  phénomènes  qui  furvierinent  alors  3  — 
pratique  à  fuivre  quand  le  placenta  eft  détaché 
en  un  endroit ,  quelle  eft  la  conduite  à  tenir 
pour  terminer  le  décollement,  pag.  385  ,  386. 
Comment  ii  faut  procéder  dans  le  cas  de  rupture  3 

—  dans  celui  de  perte  j  —  lorfque  la  matrice  eft 
dansunétatde  {pa.Cme.pag  387.  Dans  le  cas  où  lé 
placenta  éprouveroit  quelque  dégénérefeence  ; 

—  où  il  y  auroit  chatonement  ;  —  où  le  placenta 
feroit  implanté  fur  le  col  de  la  matrice  3 — dans 
le  cas  d'avortement  3  —  fuppofé  qu'il  y  eût  plu- 
fieurs  enfans.  pag.  388  \  385?. 

DENTELAIRE  3  les  feuilles  &  les  racines  ont 
été  recommandées  dans  les  affections  cancéreufes. 
pag.  390. 

DENTS  5  détails  anatomiques  nécefiaires. 
P-  39°>  39 l-  Maladies  qui  affectent  ces  parties  ,  — - 
détails  fur  la  carie  &  ladouleurqui  l'accompagne. 
pag.  392  }  393.  Traitement  de  la  carie  par  le 
moyen  de  la  lime  5  —  procédés  à  fuivre.  p.  394. 
Par  l'obturation  en  bouchant  l'ouverture  avec 
de  la  cire  3  du  coton  ,  du  plomb  5  —  manière  de 
i  procéder  dans  tous  ces  cas.  pag.  39J.  Détails 
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relatifs  au  traitement  de  la  douleur  par  des  affec- 
tions fympathiques;  —  moyens  d'en  diminuer  h  (en- 
fibiïite  ;— cauteriGtion  ; — extraction.  T.  I,p.  396, 
397.  Accidens  qui  fouvent  accompagnent  cette 
opérations  — chicots,  pag.  398  ,  399.  Détails  fur 
l'inHammitiori  du  période  &:  le  gonflement  des 
racines,  pag.  399  & fuiv.  Douleurs  nerveufes  des 
mâchoires  ; — ébranlement  des  dents,  pag.  400. 
tartre  5  —  détails  fur  cette  matière  qui  encroûte 
les  dents  ;  — ■  fuites  auxquelles  elle  donne  lieu  ; 

—  moyens  de  remédier  à  l'irrégularité  de<s  dent  , 

—  de  leur  tranfplantation.  pag.  405  ,  406.  Maux 
qui  peuvent  en  dériver;  — moyens  de  les  éviter 
en  leur  fubfti  tuant  des  dents  mortes  ;  —  comment 
on  rétablit  les  dents  arrachées  mal- à-propos  ou 
par  accident  ;  —  quelques  détails  fur  les  dents 
artificielles,  pag.  407  6"  fuiv. 

DENTITION  ;  phénomènes  qui  l'accompa- 
gnent ,  difiingués  en  locaux  ,  en  généraux  ,  & 
fympathiques.  pag.  409  ,4  0.  Traitement  local  ; 
- —  fi  Ton  doit  s'occuper  du  général  ;  —  utilité  de 
l'incifion  en  pareil  cas  ;  —  comment  on  doit  alors 
la  pratiquer,  pag.  411  ;  —  Faits  confirmatifs  de 
cette  doctrine,  pag.  412. 

DÉNUDATION  ;  n'eft  point  une  circonftance 
défavorable  à  la  réunion  des  plaies—  phénomènes 
qui  ont  lieu  quand  cette  réumcn  ne  peut  fe  faire; 
■ —  elle  furvient  fouvent  dans  les  cas  d'amputa- 
tion, pag.  413. 

DÉPILATOIRES  ;  remèdes  acres  qui  font 
tomber  les  poils  ;  —  les  plus  ufités.  Ibid. 

DEPOTS  ;  à  quel  cas  l'ondevroit  particulière- 
ment attribuer  cette  dénomination.  Ibid. 

DÉPRESSION  ;  affection  propre  aux  os  qui 
ont  été  frappés  par  un  corps  confondant  ;  — ■ 
efpèces  &  dénominations  que  leur  ont  donné  les 
anciens  ;  —  détails  à  ce  fujet.  pag.  414. 

DESSICCATIF  ;  remèdes  qu'on  défigne  fous 
ce  nom  &  leur  ufage.  Ibid. 

DIACHYLUM,  DIABOTANUM  ;  ufage  de 
ces  onguens.  pag.  415. 

DI  ACOPE  ;  application  différente  de  ce  terme 
par  Flippocrate  &  Galien.  Ibid. 

'DIAGNOSTIC,  phénomènes  qu  on  défigne  ain- 
fi;  — Celfe  après  Hi  opocrate  eu  l'auteur  qui  s' eft 
le  plus  éten.lu  fur  le  diagnoftic  des  maladies  chi- 
rurgicales ;  —  auteurs  qui  les  ont  approchées  5 
—  différentes  dénominations  qu©  les  auteurs  ont 
données  aux  lignes  diagnoftics.  p.  41  y  ,  416. 

DIASTASE  ,  SUBLUXATION  ;  incertitude 
où  jettent  les  auteurs  fur  la  véritable  lignification 
de  ces  deux  mots  ;  —  ce  que  penfe  J.  L.  Petit 
fur  la  diaftafe  des  os  de  l'avant-bras  ;  — quelques 
faits  fur  celui  du  péroné }  —  indications  à  rem- 
plir, ibid. 
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DIGESTIFS;  propriétés  de  ces  remèdes;  — 
ceux  qu'on  doit  ranger  dans  cette  claffe.  p.  417. 

DILATANS  ;  cas  où  l'on  a  recours  à  ces 
remèdes  ;  —  leur  utilité  ;  —  leurs  inconvéniens  j 

—  fubltances  qu'on  doit  regarder  comme  telles; 
•  Ibid. 

DILATATION;  effet  du  remède  dilatant;  — 
erreur  où  font  tombés  les  modernes  fur  la  véri- 
table acception  de  ce  terme,  pag.  418. 

DILATOIRE  ;  inftrument  ufité  chez  les  Litho- 
tomiftes  du  commencement  de  ce  fiecle  3  & 
tombé  actuellement  en  défuétude  ;  —  ceux  que 
les  modernes  ont  inventés  pour  difféîens  ufages. 
Ibid. 

DISCUSSIFS  ;  remèdes  qu'on  défigne  ainfi  ; 

—  clafïè  que  Pienk  en  offre,  pag.  419. 

DISTICHIASIS  ;  affe&ion  des  yeux  où  une 
double  rangée  de  cils  garnir  les  tarfcs  ;  — phé- 
nomènes qui  s'enfuivent  ;  • —  mariière  d'y  remé- 
dier, pag.  420. 

DISTORSION  ;  état  des  membres  ou  de  l'épine 
produit  dans  la  jcuneffc  ;  —  dérive  fouvent  du 
rakitis  ;  —  quand  cette  affection  ell  curable; — • 
moyens  topiques  les  plus  recommandés  en  pareil 
cas; —  obfervations  nécelfaires  à  conoître  en  pareils 
cas  ;  —  moyens  mécaniques  les  plus  convenables 
en  plufieurs  circonftances.  pag.  424. 

DIVISIF;  forte  de  bandage  ufité  dans  les 
grandes  brûlures  de  la  gorge  ;  —  comment  il  fe 
fait.  pag.  412. 

DOIGTS  ;  maladies  les  plus  ordinaires  de  ces 
parties  ;  —  manière  de  réduire  leurs  phalanges 
quand  elles  fe  font  luxées  ;  —  leurs  fractures;  ç— 
manière  de  les  traiter.  Ibid. 

'  DOULEUR  ;  travaux  des  praticiens  pour  en 
diminuer  la  vioience  dans  le  traitement  des  ma- 
ladies &  les  opérations  chirurgicales  5  —  tenta- 
tives de  Moore  dans  ce  dernier  cas  , —  machine 
de  fon  invention  pour  répondre  à  fon  intention; 

—  efiai  dans  un  cas  d'amputation,  pag.  423 ,414. 

DRAGONEA'U;  genre  de  maladie  qu'on  carac- 
térife  ainfi  dans  les  Indes  ;  —  obfervation  relative 
à  ce  fuiet  ;  —  s'obferve  non  -  feulement  chez 
l'homme  mais  encore  chez  les  animaux  5  — ■  caufes 
de  cette  maladie  développée;  —  fymptômes  que 
le  ver  une  fois  développé  peut  occafionner  ;  — * 
précautions  à  prendre  pour  prévenir  cette  ma- 
ladie ;  —  procédé  cutatif  à  fuivre  dans  les  cas 
les  plus  ordinaires  ;  —  moyens  d'extraction  con- 
feillés  par  les  auteurs  ;  —  ce  qu'il  faut  fare  dans 
le  cas  de  rupture.  Tome.  I ,  pag.  424  &  fuiv. 

DRAPEAU  ;  genre  de  ptérygium  qui  croît 
fur  la  furface  de  l'œil,  pag.  427. 

DURE-MER.E  ;  affections  chroniques  de  cette 
membrane  3  qu'on  peut  regarder  comme  chirur- 
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gîcale  }  ou  des  tumeurs  fongueufes  &  des  fon- 
gofite's  de  la  dure-mère  ,  —  les  premières  naiflent 
fpécialemenr  fur  la  furface  qui  adhère  au  Commet 
du  crâne  ou  à  fa  bafe  3  —  leurs  caractères  3 —  fuc- 
cèdent  le  plus  fouvent  aux  coups  reçus  à  la  tête  3 

—  la  douleur  en  pareil  cas  eft  le  ligne  précurfeur 
de  la  maladie  5  —  obfervations  de  Louis  à  ce 
fujet;  —  phénomènes  fuccefîifs  tels  qu'ils  le  pré- 
fentent  à  la  vue  &  au  taèt  ;  —  progrès  de  la 
maladie  3  —  incertitude  du  diagnofticdans  le  com- 
mencement 3  —  apparence  quand  elle  paroït  au- 
dehors  3  —  pronoltic  3  —  la  compreflion  eft  le 
premier  moyen  curatif  que  l'on  ait  eu  en  vue  5 
moyen  de  la  produire  ;  —  l'incifion  ;  — procédé; 

—  cathérétique  3  — ■  excifion  dans  les  cas  où  la 
tumeur  feroit  à  pédicule  ;  —  il  faut  emporter 
toutes  les  racines  de  la  tumeur  ;  —  obfervation 
de  Marc-Aurèle  Severin  fur  un  pareil  cas.  Tome  I, 
pag.  428  ,  429  &  fuiv.  Les  fongofités  de  la  dure- 
mère  font  toujours  confécutives  à  la  deftru&ion 
du  crâne  ;  —  leur  diverfité  quant  à  leur  manière 
de  naître  ;  —  leur  caractère  ;  —  difficulté  de  leur 
attribuer  une  caufe  5  —  celle  qui  paroît  pro- 
bable 3  —  premiers  moyens  qu'on  a  employés  pour 
les  combattre  ; —  remèdes  propofés  par  les  au- 
teurs à  ce  fujet  5  —  utilité  des  déterfifs  ftimulans  ; 

—  des  lotions  cathérétiques  5  —  dts  cauftiques  5 

—  la  tumeur ,  malgré  tous  ces  remèdes  ,  reparoît 
fo  uveiit ,  &  même  prend  un  caractère  carcino- 
mateux.  pag.  431  ,  432. 

E  " 

EAU  D'ALUN  ;  nom  donné  à  une  folution 
de  cette  fubftance  faline  &  de  vitiiol  blanc  3 
elle  eft  employée  pour  déterger  &  cicatrifer  les 
ulcères.  pag.  433. 

—  D' arquebufade  ;  aînfi  nommée  de  fon  ufage 
dans  les  plaies  d'arquebufes  3  —  fa  compofition. 
Ibid. 

—  Bleue  ;  fa  compofition  3  —  ufitée  dans  la  dé- 
terfion  des  ulcères.  Ibid. 

—  De  chaux;  fa  facuhé  déterfive  &  defliccative 
dans  les  éruptions  dartreufes  &  hydrocèles.  loid. 

—  De  Rabel;  fa  compofition  5  —  cas  où  elle  eft 
recommandée.  Ibid. 

—  Phagédénique  ;  fa  compofition  &  fon  ufage. 
Ibid.  "  'ï 

ÉCARTEMENT  5  application  de  ce  terme  5 

—  comment  cet  accident  peut  provenir  d'une 
manière  lente  ,  &  brufquement  par  une  violence 
extérieure  5  —  la  première  efpèce  a  lieu,  dans 
l'hydrocéphale  des  enfans  3  —  le  plus  fréquent 
eft  celui  qui  arrive  aux.  os  du  baffin  3  —  l'écar- 
tement  qui  vient  lentement  eft  propre  aux  enfans 
rachytiques  5  —  obfervation  de  Baflius  à  ce  fujet  5 
r-  celui  qui  arrive  fpontanément  eft  fouvent  la 


519 


j  fuite  d'une  chiite  ou  d'un  coup  reçu  3 — fymp- 
|  tômes  qai  furviennent  alors  ;  —  les  recèdes 
généraux  font  alors  les  feuls  moyens  de  guérifon  5 

—  obfervation  intéreflunte  à  ce  fujet.  Tome  I , 
P'lë-  433  y  4334  >  435- 

ECHYMOSE  ;  les  chûtes  ,  les  extenfions  vio- 
lentes ,  les  ligatures  en  font  les  caufes  les  plus 
ordinaires  3  —  cas  où  les  aftringens  &  les  réper- 
cuflîfs  font  indiqués  5  —  les  meileurs  en  pareil 
cas  ;  — cas  où  la  faignée  convient  ;  — quels  font 
les  lignes  qui  annoncent  la  réfolution  de  l'échy- 
mofe  3  —  cas  où  les  répereuffifs  froids  ne  con- 
viennent point  ;  —  quand  il  convient  d'avoir 
recours  à  l'inftrument  tranchant  pour  évacuer  le 
fang  épanché  5  —  lignes  qui  font  reconnoître 
Téchymofe  de  la  gangrène  5  —  obfervation  cu- 
jieufe  de  Fabrice  de  Hilden  à  ce  fujet.  pag.  435- , 
436. 

ECHARPE  5  manière  de  bien  faire  ce  bandage  3 

—  autre  efpèce.  pag.  437. 

ECLISSES;  petites  pièces  de  bois  fort  minces 
deftinées  au  traitement  des  fractures  3  —  d'où  leur 
vient  le  nom  de  férule  que  les  anciens  leur  don- 
noient  5  —  les  meilleures  3  —  tems  où  Hippo- 
crate  les  employoic.  pag.  437 ,  438. 

ECROUELLES  3  gonflement  des  glandes  qui 
caraftérife  cette  maladie  ,  —  elle  fe  déclare  géné- 
ralement dans  l'enfance  ,  —  phénomènes  qui  an- 
noncent une  tendance  à  cette  maladie  ;  —  caufes 
occasionnelles  qui  peuvent  l'exciter  5  —  fon  liège  5 

—  fymptômesqui  annoncent  fon  commencement; 
— •  les  éruptions  fe  font  fouvent  fur  le  voifinage 
de  la  bouche  5  —  les  tumeurs  qui  paroiflent  font 
long-tems  fans  fuppurer  ;  —  genre  de  pus  qu'elles 
rendent  quand  elles  tournent  à  la  purulence  5  — 
la  caufe  du  mal  fouvent  fiége  fur  la  hanche ,  & 
va  jufqu'à  opérer  un  déboîtement  5  —  fymptôme 
extérieur  en  pareil  cas  5  —  gonflement,  —  fièvre 
lente  5  —  ulcération,  pag.  438  ,  4395  440.  Phé- 
nomènes qui  ont  lieu  lorfque  le  mal  attaque  les 
principales  jointures  ;  —  leur  fucceflîon  5  —  lorf- 
qu'il  attaque  les  doigts  ,  les  orteils  ;  —  les  tefti- 
cules  en  font  quelquefois,  le  fiége  3  —  erreur  de 
ceux  qui  ont  pris  ces  tumeurs  pour  être  fquit- 
reufes.  Ibid.  D'où  le  pronoftic  doit  fe  tirer  3  — 
remèdes  confeillés  pour  le  traitement  radical  3  — 
quels  font  ceux  qui  conviennent  lorfque  les 
premiers  fymptômes  extérieurs  paroiflent  3  • — 
ufage  du  colomel  5  —  comment  on  fe  compor- 
tera dans  le  cas  où  les  glandes  tourneroient  à 
fuppuration  5  conduite  à  tenir  dans  le  cas  &vt 
les  yeux  feroient  affeûés  3  —  ce  qu'il  faut  pref- 
crire  dans  les  cas  où  le  mal  eft  opiniâtre  & 
ancien  3  —  ufage  de  la  ciguë  &  du  quinquina  3 

—  dans  le  cas  où  le  tefticule  feroit  le  fiége  de 
la  maladie  5  —  attention  particulière  à^avoir  dans 
le  cas  où  le  fein  feroit  affe&é  3  —  lorfque  les 
hanches  font  le  fiége  du  mal  ;  —  les  meilleurs 
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remèdes  en  ce  dernier  cas  5  —  la  fuppuration 
furvenant  }  on  eft  fouvent  obligé  de  recourir  au 
biftouri  ;  —  conduite  à  tenir  dans  les  cas  rela- 
tifs aux  pieds  &  aux  mains.  Tome  I}  pag.  441, 
442  ,  443- 

ECTROPIUM  ;  affection  des  yeux  où  les 
paupières  retournées  ne  peuvent  couvrir  l'œil  ; 

—  diftinction  établie  entre  le  lagophtalmie  & 
l'ectropium  ;  —  la  tuméfaction  de  la  con;onciive 
palpébrale  eft  la  taufe  la  plus  ordinaire  de  cette 
maladie  ;  —  autre  caufe  fecondaire  ;  —  le  récent 
n'a  rien  de  fâcheux  ;  —  le  chronique  eft  rebelle 
à  tous  les  remèdes,  pag.  443  ,  444.  Remèdes  à 
prefcrire  dans  le  premier  cas  ;  —  les  plus  con- 
venables dans  le  fécond  ;  —  emploi  des  cathé- 
rétiques  ;  • —  des  fcarifications  ;  —  conduite  à 
tenir  dans  le  cas  où  J'ectropium  eft  occafionné 
par  la  préfence  d'une  tumeur  enkiftée  ;  —  ce  qu'il 
convient  de  faire  dans  le  cas  de  défunion  des  pau- 
pièresvers  le  grand  angle;  —  conduitede  Ledranj 

—  Fectropium  qui  provient  d'une  cicatrice  eft 
réputé  incapable  ;  ■ —  incifion  que  les  anciens 
confeilloient  en  pareil  cas;  —  avis  de  Celfe  à 
ce  fujet  ;  —  opinion  de  Fabrice  d'Aquependente , 
de  maître  Jean  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas 
de  bourfoufflement  de  la  membrane  interne  des 
paupières; — faignée  locale  3  félon  la  méthode 
de  Woolhoufe.  pag.  444 ,  44J  ,  446. 

ÉJACULATION  EMPÊCHÉE  ;  ce  qui  l'oc- 
cafionnoit  chez  un  malade  dont  la  Peyronie  fait 
l'hiftoire  ;  —  duretés  en  forme  de  chapelets  qui 
l'occafionnent  fouvent; — phénomènes  qui  ont 
alors  lieu  ;  —  difficultés  de  la  guérifon  en  pareil 
cas.  lbid. 

ELECTRICITE  ;  maladies  chirurgicales  fur 
lefquelles  on  a  tenté  ce  moyen  ;  —  tumeur  fquir- 
reufe  guérie  par  un  coup  de  tonnerre,  pag.  447. 

ELEVATOIRE  ;  utilité  de  ce  t  infiniment  dans 
les  cas  de  déprefïion  des  os  du  crâne  ;  —  ceux 
ufités  chez  les  anciens  ;  —  correction  de  J.  L. 
Petit  ;  —  additions  de  lui.  lbid. 

ELEVES  ;  les  anciens  les  prennoient  à  de- 
meure chez  eux  5  — •  comment  de  vroit  commencer 
l'éducation  des  élèves  ;  —  comment  la  chofe  fe 
palïé  actuellement  ;  —  élèves  plus  favorifés  que 
d'autres  à  ce  fujet.  pag.  448. 

EMBAUMEMENT  ;  plus  ordinaire  chez  les 
peuples  de  l'antiquité  qu'actuellement  ;  —  per- 
fection où  ils  étoient  fur  ce  point  ,  atteftées  par 
les  momies  d'Egypte  ;  — comir.ent  on  opéroit; 
— ■  quelle  eft  la  pratique  d'aujourd'hui. 449  3 
450. 

EMBOITEMENT  ;  manière  de  tenir  l'œil 
couv-rt  lorfqu'il  faut  faire  une  incifion  aux  pau- 
pières, lbid. 

EMBRIOTOMIE ,  EMBRIUSCIE ,  la  vraie 
lignification  de  ces  termes,  lbid. 
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ÉMOLLIENS  ;  remèdes  qui  relâchent  la  tex- 
ture de  la  fibre  ;  r—  dans  quels  cas  ils  conviennent  ; 

—  leurs  clalTes  ;  —  l'eau  eft  la  fubftance  qui  jouit 
le  plus  de  cette  vertu  ;  —  enfuite  l'huile  ;  —  cette 
propriété  eft  peut-être  moins  attribuable  à  l'eau 
qu'à  la  fenfibilité  dont  jouit  la  peau  ;  —  de- là  la 
raifon  pourquoi  la  chaleur  aide  l'effet  émoilient. 
Tom.  1,  pag.  450  ,451. 

EMPHYSEME  ;  fa  caufe  la  plus  ordinaire  eft 
une  rupture  du  tiffu  du  poumon  par  une  pointe 
d'os  ;  — comment  cela  arrive  ;  —  accidens  alar- 
mans  qui  accompagnent  cette  circonftance  ;  — - 
comment  il  fe  diftingue  de  toute  autre  maladie. 

—  moyens  d'y  remédier,  lbid.  Les  incifions  re- 
commandées alors  font  fouvent  infuffifantes  ; — ■ 
l'air  qui  féjourne  dans  le  parenchyme  des  pou- 
mons ,  &  qui  ne  peut  fortir  ,  vu  la  petitefte  de 
la  plaie  extérieure  eft  caufe  des  accidens  ;  — - 
citations  qui  le  confirment  5  —  paracenthèfe  du 
thorax  confeillée  en  pareil  cas  par  Herfon  }  exé- 
cutée avec  fuccès  fur  un  jeune  homme,  p.  452  , 
453.  Circonftances  où  l'emphysème  peut  paraître 
dans  le  cas  d'ulcération  aux  poumons  ;  —  un 
violent  effort  de  la  refpiration  l'a  quelquefois 
produit  ;  —  comment  il  fe  manifefte  alors  ;  ■ —  a 
paru  quelquefois  dans  le  cours  des  ma'adies  pu- 
trides ;  —  cas  où  le  partiel  furvient  pag.  454. 

EM^IEME;  terme  générique  qui  défigne  toute 
collection  de  pus  ;  —  appliqué  cependant  à  celle 

3ui  fe  forme  dans  la  poitrine  j  —  lignes  qui  l'in- 
iquent.  pag.  457. 

EMPLATRES  ;  topique  d'une  confiftance  te- 
nace ,  deftiné  à  être  appliqué  fur  la  peau  ;  —  ' 
leur  bafe  ;  —  ils  font  très-ufités  dans  la  pratique  ; 

—  ils  font  fouvent  employés  comme ''défenfirs  & 
adhéfifs  ;  —  n'agiffent  dans  le  traitement  de  la 
teigne  que  par  leur  qualité  applicative  ;  —  diffé- 
rentes propriétés  qu'on  leur  a  reconnu  ;  —  ceux 
qui  font  fpécialement  deftinés  à  certaines  parties  j 

—  leurs  différentes  formes  ;  —  efpèces.  pag.  455  , 

4J6- 

ENCANTHIS ,  tumeur  que  les  Grecs  ont 
défïgnée  fous  ce  nom  ;  —  deux  efpèces  —  phé- 
nomènes ;  — ■  remède  propre  au  bénin  ;  —  opéra- 
tion qui  eft  quelquefois  nécefî'aire.  lbid. 

ENCÉPHALOCÈLE  ;  maladie  du  cerveau 
qu'on  caractérife  ainfi  ;  —  fon  caractère  ;  —  obfer- 
vation  qui  en  confirme  le  diagnoftic  ;  —  propre 
aux  enfans  ;  — fait  relatif  à  un  adulte  ;  —  hernies 
accidentel  es  de  ce  genre  à  la  fuite  d'exfoliation 
au  crâne  ;  —  lignes  fur  lèfquels  il  faut  s'arrêter 
en  pareil  cas.  pag.  458  >  4^9. 

ENCLAVEMENT  ;  état  qu'on  doit  fpéciale- 
ment caractérifer  ainfi ,  chez  une  femme  en 
travail  ;  —  deux  efpèces  diflinguées  par  les  au- 
teurs ;  —  l'opinion  de  Rcederer  à  ce  fujet  n'eft 
point  celle  du  plus  grand  nombre  des  praticiens  ; 

—  ne 
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«—■ne  peut  avoir  lieu  qu'au  détroit  fupérieur; — 
fitiutions  différentes  ou  eft  alors  la  tete;  —  idée 
de  Levret  fur  l'enclavement  ;  —  circonftances 
néceffares  pour  que  la  tête  s'enclave  réellement; 
— -  quelle  foime  la  tête  prend  en  s'trntlavant  ; 

—  ne  peut  avoir  lieu  dans  un  baflîn  bien  con- 
formé ;  — phénomènes  qui  ont  lieu  fur  une  tête 
qui  ett  enclavée  depuis  long-tems  }  —  fâcheux 
pour  la  mère  comme  pour  l'enfant.  Tome  I , 
pag.  4J9  ,  460.  Méthode  que  les  anciens  luivoie.ît 
en  pareil  cas  ;  —  la  cruauté  de  leur  procède  ceffe 
à  l'apparition  du  forceps  ;  —  manière  d'opérer 
quand. la  tête  ,  la  dernière  à  fortir  ,  eft  enclavée 
&  même  réparée  du  corps  au  détroit  fupérieur  ; 

—  ufage  du  tire-tête  en  pareil  cas  ;  —  encla- 
vement des  épaules  ;  —  conduite  à  tenir  lorfque 
l'oblhcle  vient  d'un  épanchement  dans  la  poi- 
trine ou  le  bas- ventre,  pag.  461. 

ENFANT  ;  confidéré  quant  à  fon  volume  dans 
la  fonction  de  l'accouchement  ;  —  détails  né- 
ceiTaires  à  connoïrre  relativement  à  la  tête;  — 
forme  q'ie  celle-ci  a  à  1  époque  de  l'accouche- 
ment;—  les  cinq  régions  qu'on  y  diltingue , — 
efpaces  membraneux  ou  fontanelles  néceftaires  à 
Connoître  aux  accoucheurs  ;  —  fon  articulation 
avec  le  tronc  &  les  mouvemens  dont  elle  eft 
fufceptible.  pag.  462  ,  463.  Conduite  à  tenir  à 
Tég  rd  de  l'enfant  nouvellement  né  ;  —  ma  ière 
de  le  vêtir  ;  — -  de  le  nourrir;  —  cololtrum  eft 
la  meilleure  fubftance  qu'on  puilfe  lui  accorder  ; 
■ —  conduite  à  tenir  dans  les  cas  où  l'enfant  feroit 
afphyxié  ,  — >  dans  ceux  où  le  cuir  chevelu  elt 
très-tumehé }  —  quand  les  os  font  fra&urés. 
pag.  46;. 

ENGELURE  ;  tumeur  provenant  d'un  trop 
grand  froid  ;  —  îujete  a  retour  ;  — ■  phénomènes 
qui  annoncent  les  effets  d'un  trop  grand  froid 
fur  le  corps ,  —  marche  dans  la  production  de  la 
maLdie  ;  —  comment  l'engelure  (impie  eft  carac- 
tériiee  ;  —  phénomènes  de  l'ulcérée  ;  —  la  for- 
mation de  la  maladie  plus  facile  que  la  guérifon. 
pag.  466.  Traitement  qu'elle  exige  dans  fon  com- 
mencement ;  —  iorfqu'elle  commence  à  s'ul- 
cérer ;  —  lorfque  les  parties  font  attaquées  fubi- 
tement  d'un  froid  trop  violent,  pag.  467. 

ENKISTEE  ;  maladies  chirurgicales  auxquelles 
cette  épithète  a  été  donnée  j  — -  d'où  dérive  le 
kifte  ou  la  membrane  de  la  poche  dans  les  tumeurs 
de  ce  genre  >  — collections  de  matières  auxquelles 
on  donne  encore  ce  nom.  pag.  468. 

ENTAMURE  ;  combien  d'efpèces  les  auteurs 
en  ont  diftingué  ;  —  détails  fur  elles.  l'oii. 

ENTORS  E  ;  en  qu oi  elle  diffère  de  l'écartement  ; 
; —  de  la  diaflafe  ; —  a  fréquemment  lieu  dans 
l'articulation  des  os  du  pieu  avec  la  jambe  ;  — 
on  doit  toujours  fe  tenir  fur  fes  gardes  quant  a;:x 
fuites  ;  —  conduite  à  tenir  quand  on  eft  appelle 
au  moment  de  l'accident  ;  — ce  qu'il  faudra  faire 
Chirurgie.  Terne  II  t  &6  Partie, 


à  un  terme  plus  avancé  ;  —  t'tiîité  du  vin  aro-, 
j  rnatique  ,  des  douches  de  leffive  ,  des  bottines 
de  peau  de  chien  dans  le  cas  de  l'empâtement 
coniccutit'  ;  —  cas  où  les  linimens  ,  les  bains  oè 
vapeurs  a  l'elprit  de  vin  ,  les  eaux  minérales 
fulpliureufes  font  à  employer.  Tome  1 ,  pag.  469  ,  1 

47°-  .  |>  JL 

ENVIE;  tache  ou  marque  de  nailïhn  ce  qu'on 
nomme  ainli  ;  —  variétés  dans  leur  apparence  ; 
—  moyens  propofrs  pour  fasre  diiparoître  les 
excroiffances  ;  — en  quoi  conlifte  l'opération.  Ibid: 

ÉPANCHEMENT  ;  en  quoi  cette  dénomma? 
tion  diffère  de  l'effufion  &  extravafion  »  - — cas 
où  l'épanthement  peut  devenir  runefte.  pag1.  ,471. 

ÉPHÉLIDES  ;  tach.;s  de  roufleurs  ou'on  dé- 
fîgne  ainfi  ;  — les  femmes  grolfesy  foat  fujettes. 
Ibid. 

EPiPHORA  ;  définition  de  ce  terme  d'après 
les  anciens  ;  —  fon  acception  actuelle  d'après 
Paul;  —  rnecani fine  par  lequel  les  larmes  affl  ent 
alors  plus  abondamment  ; — quels  font  les  col- 
lyres qui  conviennent  le  plus  en  pareil  cas  ;  — 
utilité  des  purgatifs  ;  —  traitement  qui  con- 
vient à  celui  qui  dérive  de  l'obftruélion  des  points 
lacrimaux  ;  —  emploi  de  la  fonde  d'Anel  ;  — 
procédé  ;  —  les  injections; —  l'incilion./'a^. 471  , 
47*- 

ÉP1PHYSES  ;  ce  qu'on  doit  entendre  par  cette 
dénomination  ;  —  Hippocrate  eft  le  premier  au- 
teur qui  ait  parlé  de  la  (êparation  de  l'épiphyfe; 
— 'travaux  fubfequ  nts  des  auteurs  ,  —  ce  qu'on 
doitentendrepar  la  leparation  fp»ntanée  &  forcée 
de  l'épiphyfe  —  dérails  à  ce  fujet  ;  —  a  rive  à  !a 
fuite  des  maladies  des  articulations  ;  — cas  où  la 
forcée  a  lieu  ;  —  détails  à  ce  fujet  ;  —  moyens  de 
guérifon  quand  la  mabdie  dérive  de  caufes  in- 
ternes, pag,  qjt  &  fuiv. 

ÉP1THÈMES  ;  remèdes  qui  ont  obtenu  cette 
dénomination  ;  —  diftingués  en  liquide  &  en 
folide  ;  —  ceux  qui  font  ufités  dans  les  inflam- 
mations erefipélateufes.  pag.  474. 

ÉPONGE  ;  fes  propriétés  la  rendent  très- 
utile  dai:s  les  cas  de  chirurgie  ;  —  ufîtée  dans 
le  traitement  des  plaies  des  finus  ;  — dans  quel- 
ques cas  d'hémorragie,  pag.  475- . 

ÉRÉSIPÈLE  ,  genre  de  maladie  inflammatoire 
qui  n'attaque  que  la  peau  ;  —  en  quoi  elle  diffère 
du  phlegmon  ;  —  phénomènes  qui  ont  lieu  iorf- 

3ue  la  maladie  occupe  le  vifage  &  autres  parties 
u  corps  ;  —  fon  fi-.age  dans  le  réfeau  muqueux  ; 
)  — ■  cauf  s  qui  la  déterminent  ;  —  caractères  qui 
i  la  diftmguent  du  phlegmon,  pag.  475-  „  476.  L'éré- 
I  fipèle ,  dans  les  hôpitaux,  préfente  fouvent  un 
j  tout  autre  caractère  que  celle  qu'on  obii-rve  d  ns 
la  ville  ;— cette  m  iladien'..  point  unemarcherég'éa 
]  &.  uniforme  >  —  ou  eu  uïft.ngue  trois  efpèces  , 
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l'aigu  ;  —  fon  caractère  ;  —  l'œdémateux  ,  fa 
rature  ;  —  la  gangreneufe  ;  —  rapide  dans  fes 
progrès  ;  —  fes  phénomènes  ;  —  fe  termine  fou- 
vent  par  d'autres  affe&ions  fâcheufes.  Tomel. 
p.  476  ,  477.  In  lications  à  fuivre  dans  le  traitement 
de  l'aiguë  ;  — moyens  généraux  ;  — faignée  éméri- 
qtie;  —  véficatoires  ; —  toniques}  — quinquina; 
-■-topiques  ;  —  détails  fur  ces  derniers,  pag.  478. 

ERIGNE  ;  fimple  ou  double  ;  —  détails  à  ce 
fujet.  pag.  470. 

ESCARRE  ;  nom  donné  à  une  croûte  sèche 
&r  privée  de  vie  à  la  fuite  de  l'application  d'un 
cauftique; —  étendu  aux  apparences  que  pren- 
nent les  ulcères  gangréneux  dans  certaines  affec- 
tions de  la  peau.  lbid. 

ESPÈCES  ;  celles  qui  font  du  domaine  de  la 
chirurgie ,  favoir  lesémolliens  ;  — les  réfolutives, 
les  anodines,  les  vulnéraires,  &  les  aromatiques. 
pag.  48©. 

ESQUINANCIE  ;  fignes  caraclériftiques  qui 
l'accompagnent  ;  —  diftinguée  en  inflammatoire 
&  en  gangréneufe  5  —  ie  fiége  de  l'inflammatoire  ; 
■ —  fon  commencement  &  fon  progrès  ;  —  par- 
court promptement  fes  tems  chez  les  fujets  fan- 
guins  j  —  phénomènes  ;  —  fa  réfolution  eft  la 
terminaifon  la  plus  à  defirer.  lbid.  Saignées  lo- 
caks  j  particulièrement  recommandées  par  les 
anciens  à  ce  fujet  ;  —  méthode  que  fuivent  les 
modernes  }  —  fearifications  autrefois  ufitées  ;  — 
efficacité  des  véficatoires  appliqués  fur  les  côtés 
du  col  ; — 'des  purgatifs  tamarindacés  ;  —  moyens 
propofés  pour  nourrir  les  malades  quand  l'engor- 
gement eft  tel  que  la  déglutition  eft  empêchée; 

—  l'emploi  des  gargarifmes  ;  — méthode  à  fuivre 
dans  le  cas  où  la  fuppuration  s'annonce  ; —  noyaux 
fquirreux  qui  relient  toujours  en  pareil  cas  ;  — ■ 
régime  à  faire  fuivre.  pag.  481,  482.  L'efpèce 
gangreneufe  paroït  le  plus  (ouvent  fpontanément; 

—  elle  court  épiùémiquement  ;  —  celle  qui  eft 
la  fuite  de  l'inflammatoire  eft  très-fâcheufe  ;  — 
phénomènes  relatifs  nu  premièr  cas  ;  —  conduite 
a  tenir  dans  le  fécond;  — détails  fur  les  topiques 
ufi:és  dansletraitementdesdcuxefpèces  .pag.  483. 

EXFOLIATION  ;  d'où  dérive  cette  dénomi- 
nation ;  —  différence  de  la  féqueftruion  ,  de 
l'exfoliation  ;  —  elle  eft  apparente  ou  non  appa- 
rente ;  —  fe  fait  différemment  ;  —  phénomènes 
qui  ont  lieu  dans  l'infenfible  ;  —  néceflîté  de 
diftinguer  la  nature  des  chairs  qui  couvrent  un 
os  fain  de  celles  qui  cachent  un  os  malade;  — 
détails  à  ce  fujet.  p.  485  ,  486.  Procédés  confei!tés 
par  les  nuteurs  pour  aider  la  nature  dans  le  travail 
de  l'exfoliation  ;  —  ils  confiftent  à  ruginer  ;  — 
perforer  ;  —  détails  fur  cette  dernière  méthode 
mife  en  vogue  par  Bellofte;  —  pratique  de  Fabrice 
de  HilHen  ;  —  préférable  à  la  méthode  fuivie  , 
il  y  a  une  vingtaine  d'années  ,  dans  les  hôpitaux  ; 
« — obfervations  de  théorie  de  Tenon,  pag.  486 % 


487.  Cas  où  la  rugine  efï  préférable  au  perfo- 
ratif  ; —  ceux  où  il  faut  quelquefois  en  venir  au 
trépan  ;  —  obfervauon  de  J.  L.  Petit  à  ce  fujet  ; 

—  quelques  détails  fur  la  fequeftration  des  por- 
tions entières  d'os.  Tome  I ,  pag.  487  ,  488. 

EXOPHTALMIE  ;  acception  fous  laquelle  les 
anciens  recevoient  cette  dénomination  ;  —  celle 
la  plm  reçue  aujourd'hui  ;  —  caufes  qui  donnent 
lieu  à  cette  extrufion  de  l'œil;  — la  dégénéref- 
cence  du  tiffu  cellulaire  ;  — fongus  dans  le  iinus 
maxillaire  ;  —  exoftofe  née  dans  l'orbite  ;  — 
tumeur  ftéat  imateufe  ou  fquirreufe  dans  l'orbite  ; 

—  tumeur  enkiftée  du  genre  des  hydatides  ;  — 
affedlion  traumatique  ;  —  détail  de  théorie  &  de 
pratique  fur  toutes  ces  efpèces.  pag.  458  &  fuiv. 

EXOSTOSE.  On  doit  diftinguer  cette  affedion 
du  gonflement  du  périofte  ;  —  varie  par  rap- 
port à  fa  nature  ;  —  fon  étendue  &  la  caufe 
qui  l'entretient  ;  —  diftinguée  en  fpongieufe  & 
en  éburnée  ;  • — bénigne  &  maligne;  —  celles 
par  inflammation  &  par  épanchement ,  • — celle-ci 
fondée  fur  l'admiifion  du  fuc  ofleux  ; — doctrine 
relative  à  la  formation  de  ces  tumeurs  ;  — quand 
elles  commencent  ne  donnent  aucune  indice  ;«*- 
phénomènes  dans  les  périodes  plus  avancés  ; — 
celles  qui  attaquent  les  épiphyfes  ont  leur  ac- 
croiffement  plus  prompt  que  celles  qui  paroifient 
fur  le  corps  de  l'os; — 1  fignes  qui  les  caraâé- 
rifent.  pag.  492.,  493.  Traitement  général  ;  — 
indication  à  remplir  ,  le  vice  étant  fuppofé  local  ; 

—  celles  qu'il  faut  abandonner  à  elle-même; — • 
celles  qu'il  faut  attaquer  ;- — pierre  à  cautère  uti'e 
en  pareil  cas;  — traitement  ultérieur;  —  pro- 
cédés à  fuivre  dans  le  cas  où  Texoftofe  feroit 
fpongieufe  ;  —  cas  où  il  conviendroit  d'emporter 
tout  le  cylindre  ofleux.  pag.  494. 

EXPERIENCE  ;  idée  qu'on  doit  s'en  faire  > 

—  différente  de  celle  que  le  vulgaire  a  en  vue  j 

—  établit  une  ligne  de  démarcation  entre  l'em- 
pirique &  le  vrai  praticien  ;  —  celle  acquife  par 
une  longue  fuite  de  travaux  eft  inappréciable  ; 

—  cas  où  elle  eft  d'une  application  difficile;  — 
l'analogie  eft  alors  à  confulter  ; — celle-ci  doit 
partir  de  l'observation  des  faits  ;  —  fuppofe  une 
fuite  d'induélions  tirées  des  faits  analogues;  — 
quel  eft  le  praticien  qui  doit  pafî'er  pour  avoir 
de  l'expérience;  —  opinion  de  Zimmerman  à  ce 
fujet.  pag.  495  ,  496. 


FANONS  ;  leur  compofition  ;  —  man:ère  de 
les  appliquer;  —  ce  qu'on  défignepar  faux- fanons; 
—  manière  dont  J.  L.  Petit  contenoit  une  jambe 
fradurée  ; — machine  de  Lafaye  p.opre  aux  cas 
compliqués  qui  arrivent  aux  armées,  pag.  499  , 
jroo. 

FAUX  GERMES  ;  il  n'y  en  a  point  félon 
l'ordre  régulier  de  la  nature  ;  —  ce  qu'on  entend 
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par  ce  ternie  j  —  ils  font  expulfés  de  la  matrice 
du  ttoifième  au  quatrième  mois.  Tome  1 3 
pag.  yoo. 

FAUSSES- COUCHES;  dénomination  barbare 
pour  défigner  un  accouchement  prématuré  ;  — 
îbrtie  fur  les  routiniers  qui  écrivent  fans  con- 
noiflance.  pag.  foi, 

F  \USSE  GROSSESSE  ;  on  en  diftingue  deux 
ef.  èces  ;' —  fignes  rien  moins  que  certains  ;  — 
l'orifice  de  la  matrice  ne  peut  offrir  aucun  in- 
dice dans  ces  cas  comme  dans  ceux  de  mole  ; 

—  affections  qu'on  peut  confondre  avec  la  fau'fïe 
groflefte.  Uid. 

FEU  SACRE;  genre  d'éréfipèle  qui  court 
épidémiquement ,  accompagné  de  fymptômes 
graves  ;  —  efpèce  particulière  qu'on  dénomme 
aîrifî  ; —  fes  phénomènes  ;  —  ne  doit  point  être 
regardé  comme  une  maladie  dangereuse  ;  —  en 
quoi  conlîlte  fon  traitement,  pag,  502. 

FEUILLE  DE  MYRTE  ;  l'-ifage  de  cet  inftru- 
ment  j  —  détails  fur  fa  coinpofition.  Uid. 

FIC  ;  ce  qu'on  doit  particulièrement  défigner 
fous  cette  dénomination;  —  rangé  dans  la  ciaife 
des  cor.dylomes  par  Sauvages  ;  —  leur  apparence  ; 

—  leur  traitement  le  même.  pag.  503. 

FILET  ;  producî:on  de  la  membrane  interne 
de  la  bouche  qu'on  défigne  ainiï;  —  vice  de  cette 
partie  chez  l'enfant  ;  —  comment  on  le  recon- 
noît;  —  incifion  ufitée  en  pareil  cas  ;  —  iccidens 
qui  quelquefois  s'enfuivent  ;  — détail  à  ce  fujet. 
pag.  5o$,  504. 

FISTULE  ;  forte  d'uîcère  à  qui  l'on  donne  ce 
nom  ;  — clapier  ou  finus  qui  l'accompagnent;  — 
circonftances  qui  caradtérifent  un  ulcère  fiftuleux; 

—  fes  caufes  j  —  pronoftic  dansj  les  cas  récens  ; 
— -  dans  les  anciens  ;  —  moyens  curatifs  ;  —  in- 
jection; —  réfection;  — celle-ci  n'eft  pas  touj  ours 
admifible  —  incifion  dans  la  partie  déclive  ;  — 
feton  ; —  l'incifion  longitudinale  ;  —  Pott  a  beau- 
coup limpiifié  le  traitement  des  filtules.  pag.  joj. 
jo6. 

FISSURE  ;  genre  de  fracture  qu'on  défigne 
encore  fous  ce  nom  ;  — J.  L.  Petit  eft  le  premier 
qui  l'ait  réfuté  fur  les  oî  longs  ;  —  fes  raifons; 

—  ad  nife  fur  les  os  plats,  pag,  /09. 

FLABELLATION  ;  Paré  eft  le  premier  qui 
ait  employé  ce  terme  pour  exprimer  le  renou 

velletrunt  de  l'air  fur  un  membre  fracturé  ;  

ce  moyen  remédie  au  ^prurit  ; —  confeil  de  ce 
praticien  à  ce  fujet.  pag.  J07. 

FLUCTUATION  ;  fenùtion  qui  dérive  du 
moment  qu'on  donne  aux  fluides  épanchés  dans 
une  tumeur  ou  dans  une  région  ;  —  elle  eft  fou- 
vent  obl'cure,  —  dans  quels  cas.  pag.  508. 
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!  FLUXION  ;  terme  ufité  autrefois  &  encore 
aujourd'hui  pour  défigner  comment  fe  forment 
les  rumeurs  humorales  ;  —  ne  doit  point  être 
confondue  avec  la  délitefeence  &  la  métaftafe;  — 
l'acception  actuelle  de  ce  terme.  Tome  1  ,p.  508. 

FORCEPS  ;  cette  dénomination  convient  i 
beaucoup  d'inftrumens  ;  —  celui  ufité  dans  les 
accouchemens  }  qui  eft  communément  défigné 
fous  ce  nom  ,  fut  inventé  par  Chapman  ;  —  fa 
compofition  ;  —  a  d'abord  été  propofé  pour 
extraire  la  tête  arrêtée  ou  enclavée  au  pafTage  > 

—  on  ne  doit  y  recourir  que  dans  ce  cas  ;  — 
opinion  peu  précife  qu'on  a  fur  l'action  du  for- 
ceps ;  —  développement  de  cette  doctrine  ;  — 
n'a  été  confeilié  que  dans  les  cas  où  la  tête  feroit 
defeendue  dans  l'excavation  du  petir  baffin  ;  — 
Smellie  sec? rte  de  cette  règle  en  le  portant 
)ufqu'aa  deffus  du  détroit  ftiperieui  ;  —  il  eft  fuivj 
par  les  meilleurs  praticiens  ;  — >  règles  générales 
à  fufvre  dans  le  cas  où  il  faut  employer  le 
forceps,  pag.  509  y  jio.  Comment  on  d°it 
l'employer  dans  le  cas  où  la  tête  dans  le  fond 
du  baffin  préfenteroit  fon  fommet  ;  —  procédé 
varié  félon  la  pofition  de  la  tête.  pag.  jii  ,  Slz- 
Dans  celui  où  la  tête  feroit  au-dtfius  du  détroit 
fupérieur.  pag.  512,  Loifque  la  tête  eft 
enclavée  dans  le  détroit  fupérieur  en  prefentant 
fon  fommet  ;  —  quand  eile  préfente  fa  face. 
pag.  s  yiy,  516.  Suppofé  que  l'occiput  fe 
préfentât  ;  —  que  l'un  ou  l'autre  côté  de  la  tête 
parut,  pag.  J17.  Conduite  à  tenir  dans  le  cas 
où  le  tronc  de  l'enfant  feroit  entièrement  forri. 
Ibid.  Si  la  tête  étoit  retenue  dans  une  fituation 
tranfverfale  ;  — après  la  fortie  du  tronc,  pag.  5 1 8. 

FOULURE  ;  affection  qu'on  défigne  ainfi;  — 
a  fpéciakment  lieu  fur  les  articulations  ;  —  en- 
flure qui  l'accompagne  5  —  fouvent  opiniâtre  ;  — 
applications  altringentes  pour  y  remédier  ;  — 
remèdes  applicables  dans  les  circonftances  plus 
anciennes  ;  —  remèdes  généraux  qui  quelquefois 
conviennent  ;  —  fituation  où  l'on  doit  tenir  la 
partie  ;  —  utilité  du  bandage  ferré  dans  la  fuite 
du  traitement,  pag.  521. 

FOURCHETTE  ;  fe  rompt  fouvent  dans  les 
accouchemens  laborieux  ;  — perfennes  chez  qui 
cet  accident  eft  plus  fréquent  ;  —  la  crevafïe  fe 
porte  quelquefois  jusqu'au  périné  &  même  l'anus; 

—  accident  confécutif  qui  arrive  fouvent  en  pareil 
cas  ;  —  moyens  de  guérifon  recommandés  en 
pareil  cas  ;  —  point  de  future  recommandé  par 
quelques  auteurs,  8c  regardé  aujourd'hui  comme 
inutile,  pag.  522. 

FOIE  >  l'inflammation  de  ce  vifeère  eft  una 
maladie  nécéffjire  à  conn  i  re  au  chirurgien  par 

I rapport  à  la  fuppuration  qui  louvent  en  eft  la 
fuite  ;  —  fe  préfente  tantôt  comme  maladie  aiguë, 
tantôt  comme  aff-€tion  chronique  ; —  fymptômes 
de  la  première  >  —  la  féconde  plus  difficile  à 
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reconnoîtra  ;  —  les  caractères  en  font  obfcurs  ; 

—  ceux  que  l'obfervation  a  fait  découvrir  ;  — 

—  douleur  fourde  ;  —  pefanteur  dans  la  région 
du  foie  ;  —  douleurs  de  colique  ;  —  maux  de 
cœur  ;  —  hoque  s  ;  — -  urine  plus  ou  moins  ar- 
dente ;  —  quelquefois  jaunifle  ;  —  fymptôme 
commun  à  l'une  &  à  l'autre  efpèce  5  —  diffé- 
rence de  fiége  de  l'une  &  de  l'autre;  — caufes 
tpi  la  produifent.  Tome  I  ,pag.  ju  s  511.  Com- 
ment cette  maladie  doit  être  traitée  j  —  ufage 
du  mercure  en  pareil  cas  ;  —  comment  le  pus 
peut  fortir  lorfqu'il  s'eli  formé  un  abcès  ;  — 
fuppofé  que  celui-ci  foit  à  la  partie  fupérieure 
du  vifcère  î  — à  la  partie  concave  ;  —  celui 
qui  fe  forme  à  la  partie  inférieure  mince  &  con- 
vexe eft  le  feul  fufceptible  d'un  traitement  chi- 
ïurgical  ;  —  peut  en  impofer  quand  il  eft  dans 
le  voifinage  de  la  véficule  du  fiel  ;  — -  comme 
celle-ci  prut  tromper  quand  elle  eft  diftendue 
par  une  abondance  de  bile  qui  ne  peut  trouver 
ilïue  par  fon  canal  ;  — •  circonftances  qui  peuvent 
faire  éviter  Terreur,  pag.  $zi  >  523 .  L'abcès  re- 
connu doit  être  ouvert  fans  attendre  la  rémuTion 
des  fymptômes;  —  le  cauftique  ne  doit  point  être 
préféré  à  l'incilîon  ;  —  manière  de  pratiquer  c~  Ile 
ci  ; — conduite  confécutive  à  tenir  ;  — phéno- 
mènes qui  fe  manifeftent  quand  la  matière  occupe 
la  partie  fupérieure  du  foie  ,  &  qu'elle  ne  peut 
fe  faire  voie  vers  le  bas-ventre;  —  paracenthèfe 
de  la  poitrine }  nécefiaire  quand  le  pus  fufe  dans 
la  cavité  de  la  poitrine  ;  — effets  quand  l'abcès 
fe  forme  à  la  partie  inférieure  du  foie;  — abcès 
du  foie  fuctède  fouvent  aux  coups  reçus  à  la 
tête.  pag.  y 24  ,  52;. 

FRACTURE  ;  en  quoi  elle  diffère  de  la  plaie 
dJun  os  ;  —  celle  qu'on  regarde  comme  fimple  ;  — 
dénominations  différentes  que  lui  ont  données  les 
auteurs,  félon  h.  manière  dont  l'os  eft  rompu  ; 

—  fradure  longitudinale  ,  dans  hs  os  longs  , 
admife  dans  le  cas  de  pitiés  d "arrhes  à  feu  ;  — 
détail  Air  tous  ces  objets  ;  —  qua  d  on  dit  que 
la  f'afbsre  eft  avec  déplacement; — >  efï  com- 
plexe ou  incomplette  ;  — compofée  ou  compli- 
quée ;  —  caufes  extérieures  ;  —  celles  qu'on  re- 
garde comme  intérieures  ;  —  lignes  pris  de  la 
mauvoife  difpofition  des  parties  ;  —  de  la  crépi- 
tation ;  —  ce  qu'on  entend  parce  dernier  terme; 

—  précauucn  à  prendre  quand  on  a  recours  à 
ce  dernier  moyen  j  — i  pronofiic  «1oit  être  pris 
de  toutes  Ils  différences  ;  —  &  de  lage  des 
ftijets.  pag.  52  j  &fuiv.  Traitement  établi  fur  trois 
points  ;  —  réduire  l'os  ;  —  le  maintenir  réduit  ; 

—  &  corriger  les  accidens  ;  —  première  indi- 
cation relative  aux  fraclures  avec  déplacement; 

—  rédudlion  ;  —  extenfion  ,  contre-extenfion  & 
conforma.  101  font  autant  de  moyens  ufirés  pour 
y  parvenir  ;  —  manière  de  mettre  en  pratique  les 
précepte,?  relatifs  à  ce  fuj  t  ;  —  on  maintient  la 
fracture  réduite  par  l'appareil  oç  la  fituation  ;  — 
tu  quoi  coi.fule  l 'appareil  ;  —  pcfùiondu  membre  > 


—  détails  à  ce  fujet  ; — mitigation  des  fymptômes* 

—  notamment  du  prurit  ;  —  de  la  douleur  ;  — ap- 
pareil doit  refter  long  tems  fans  être  dérangé  ; 

—  tems  où  Ton  doit  y  toucher;  — tems  qu'il 
faut  pour  la  formation  du  cal  félon  l'tfpèce  d'os 
fra&uré  ;  —  gêne  dans  le  mouvement  ;  —  maniera 
d'y  remédier  ;  —  circonftance  où  le  cal  ne  peut 
fe  former.  Tome  I ,  pag.  528  6"  fuiv.  Circonf- 
tances qui  compliquent  une  fra&ure  ;  —  l'hémor- 
ragie }  quand  elle  a  lieu  ,  demande  les  premiers 
fecours  ;  —  circonftances  rela  ives  à  Fattrition  ; 
conduite  à  tenir  à  fon  égard  ;  —  panfement  le 
plus  convenable  ;  ■ — utilité  du  bandage  à  dix- 
huit  chefs  ;  —  des  faignées  locales  par  les  fang- 
fues  ;  —  de  Télixir  de  vitriol  dans  le  cas  de 
mauvaife  fuppuration.  pag.  531 }  y 3 2. 

FREIN  ;  vice  de  celui  du  prépuce  chez  cer- 
tains fujets;  —  trop  court  donne  lieu  à  l'hypof- 
padifme;  — manière  de  remédier  à  l'hémorragie 
dans  le  cas  de  rupture  ;  — ■  opération  néceiïaire 
lorfque  la  circonftance  rend  le  cou  difficile;  — 
en  quoi  elle  confifte.  pag.  533. 

FRICTION  ;  cas  qu'en  faifoient  les  ancien? , 
leur  effet  fur  la  circulation  ;  —  fur  la  fanté  ;  — ■ 
explications  pjifes  de  la  difpofition  &  des  facultés 
des  parties  qui  l'éprouvent  ; —  l=ur  effet  fur  la 
peau  ,  confidérée  tomme  partie  fenfible  ;  — ■ 
comment  s'exécutoientles  friâions  gymnaftlques; 

—  leur  application  aux  maladies  à  guérir  ;  — - 
efp."ces  établies  d'après  la  manière  de  les  faire  j 

—  exécutées  avec  des  corps  fecs  ou  humides  ; 

—  leur uniité dans  l'œdématic  ; —  l'atrophie  s&c. 

—  attentions  qu'on  doit  avoir  en  les  mettant  en 
ufage.  pag.  5  33  à  fuiv. 

FRONDE  ;  fon  ufage  ;  —  comment  on  l'appli- 
que. Ibid. 

FRONTAUX  ;  (finus)  loi  établie  fur  l'appli- 
cation du  trépan  fur  eux  ;  — préjuge.  Ibid. 

FUMIGATIONS  ;  diftinguées.  en  sèches  &  en 
humides  5 —  comment  fe  font  ces  dernières  & 
avecquellesfubOances  ;  — inventions  à  cet  égard; 

—  celles  qu'on  défigne  fous  le  nom  de  sèches  j 

—  recommandées  dans  les  maladies  de  poitrine. 


GALE  ;  genre  d'éruption  qui  fe  manifefte  au 
dos  de  la  main  ,  aux  poignets  ,  au  jarret,  8c 
furtout  au  ventre  ;  —  auteu  s  qui  la  regardent 
comme  due  i  la  préfence  de  quelques  infe&es. 
—  fe  propage  par  le  contadt  ;  —  le  foui re  eft  le 
médicament  qui  la  guérit  d'une  manière  la  plus 
efficace  ;  —  moyens  préliminaires  utiles  en  pareil 
cas  ;  —  application  mercurielle  qu'on  peut  lui 
fubltitue*-  quand  il  manque  fon  effet;  —  emploi 
de  la  dentcSaire  ;  —  maladie  que  fa  difparùion 
fubice  peut  produire./^.  558  ù  fuiv. 


DES  MA 

GANGLION  ;  genre  de  tumeur  qu'on  carac-  j 
térife  ainfi  ;  —  leur  compreflîon  manifefte  au  doigt  : 
une  élaîiicité  qui  en  fait  le  caradtère  diftin&if  ; 

—  la  compreflîon  comme  moyen  curatif  a  un 
fuccès  plus  marqué  que  tout  autre  moyen;  — 
manière  de  la  faire; — fi  elle  ne  réuffit  point , 
il  faut  en  venir  à  l'opération;  —  en  quoi  elle 
conlîRe  ;  —  obfervations  à  ce  fujet.  Terne  I , 
Paë-  M*  j  543- 

GANGRÈNE  ;  état  des  parties  à  qui  cette 
dénomination  convient;  —  fouvent  la  fuite  d'une 
inflammation  portée  à  fon  plus  haut  terme  5  — 
le  fphacèle  eft  fon  dernier  terme  ;  —  caufes 
éloignées  de  cette  affection  ,  — les  auteurs  regar- 
dent l'inflammation  comme  la  première  ;  — 
développement  de  théorie  néceffaire  pour  com- 
prendre le  réfultat; —  î'éréfipèle  eft  l'efpèce 
qui  fe  termine  le  plus  facilement  en  gangrène  , 
1 —  ians  doute  parce  qu'elle  n'attaque  que  des 
perfonnes  cacochymes  &  chez  qui  le  principe 
vital  a  peu  d'énergie; —  inflammations  fpeci- 
fiques  en  font  fouvent  accompagnées  ;  —  peut 
provenir  d  un  obftacle  mis  au  cours  du  fang 
vers  quelques  parties,  pag  543  &  fuiv.  Des  con- 
tufions  précédentes  qui  font  avec  deftrudtion 
de  l'organifation  ; —  d'un  froid  violenr  ; — dif- 
pofitions  du  corps  qui  la  favorifent; —  celle-ci 
peut-être  conflitutionnelle  ou  accidentielie  ;  — 
caufes  qui  déterminent  cette  dernière,  pag.  545^ 
.546.  Sa  marche  &  fes  fymptôrnes  lorfque  1  in- 
fiamation  la  précède  ; —  différences  qui  ont  lieu 
dans  la  gangrène  féche  ;  —  genre  que  les  auteurs 
appellent  gangrené  blanche  ;  —  diftinguée  en 
locale  &  en  générale  j  —  ce  qui  donne  lieu  d'ad- 
mettre cette  dernière  ;  —  phénomènes  qui  ont 
lieu  quand  celle-ci  attaque  le  ferotum  ; — celle 
occafionnée  par  l'ufage  du  fcigle  ergoté  rapportée 
à  la  claffè  des  locales,  pag.  J47,  J48.  Comment 
les  parties  gangrenées  fe  féparent  fpontanément  3 

—  inflammation  qui  furvient  entre  les  parues 
faines  &  celles  qui  doivent  tomber  par  la  pour- 
riture ;  —  diverfité  d'opinion  fur  la  cauTe  de  la 
féparation.  vag.  549  ,  550.  Signes  auxquels  on 
reconnoit  Û  préfence  de  la  gangrène  5  —  bafes 
qui  doivent  appuytr  ie  pronoftic  ;  —  traitement 
de  cette  maladie,  pag.  550,  551.  Moyens  géné- 
raux ;  —  évacuans  antiphl^eifliques  ;  —  toniques 
&  antifeptiques  ;  — détails  fur  l'ufage  &  l'effi- 
cacité des  moyens  renfermés  dans  ces  deux 
clafles  ;  —  utilité  des  anodins  ;  —  de  l'opium  ; 

—  efpèce  de  gangrène  dans  laquelle  Pott  en 
vante  les  v^xms.pag.  55 1  &  fùv.  Moy-.  ns  locaux  ; 

—  catap!afmes  ,  fomentations  de  nature  émol- 
ltente  ;  —  difcuflion  à  ce  fujet  ;  —  fearifications 
&  ie  fi  étions  des  parties  gangrenées; — comment 
les  premières  doivent  être  faites  5  —  prudence 
qu'il  faut  avoir  en  les  employant,  p^g.  y £4  & 
fuiv.  Ufage  des  canftiques  ;  —  du  cautère  aÊtuel  ; 

—  obfeivations  à  ee  fujet.  pag.  $56. 


T  I  È  R  E  S.  52; 

GANTELET  ;  forte  de  bandage  qu'on  applique 
fur  la  main.  Tome  1 3  pag.  557. 

GARGARISER  ;  en  quoi  confifte  cette  action  ; 
médicamens  qu'on  empioie  en  pareil  cas  ,  font 
appellés  gargarifroe  >  — ■  gargarifme  commun  ,  — 
acéteux  ;  —  émollient  ;  —  volatil  adoucillant  ;  — ■ 
vulnéraire  ;  —  antifeptique  ;  —  aftringent  j  — 
mercuriel  pag.  5^8  ,  559. 

GARGOUILLEMENT;  bruit  que  fait  l'ïn- 
teftin  forti  quand  il  rentre  dans  le  ventre. 
pag.  $60. 

GAROU;  fon  application  fur  la  peau  produit 
un  effet  exiitoire  ;  —  manière  d'employer  cette 
écorce  pour  qu'elle  remplifTe  ce  but  ;  —  ufege 
imérieur.  pag.  r6o  ,  561  * 

GASTRORAPHIE  ;  future  faite  au  ventre } 

—  comment  on  pratique  cette  opération  ;  —  en 
quoi  cor.filte  le  panf-ment  ;  —  hiftoire  d'une  pra- 
tiquée par  un  médecin  Indien  &  avec  fuccès. 
pag.  562. 

GASTROTOMIE  ;  ouverture  faite  au  ventre 
pour  remplir  une  indication  curative  , —  la  litho- 
tomie  ,  l'opération  céfarienne  font  de  ce  genre  ;  — 
elle  a  été  pratiquée  pour  extraire  des  corps  étran- 
gers volumineux  qui  étoient  arrêtés  dans  fefto- 
mac  ;  — dans  les  inuftins  ;  en  la  confeilie  dans 
le  cas  de  paflîon  iliaque  j  —  difeuifion  à  ce  fujet. 
pag.  561  ij  fuiv. 

GENCIVE  ,  maladies  auxquelles  elles  font 
fujettes  ;  —  abcès,  —  ils  dérivent  fouvent  du 
mauvais  état  des  dents  ;  —  comment  on  recon- 
noit les  abcès  cach  s  fotfs  leur  tiflu  ;  —  fe  font 
quelquefois  jour  à  travers  la  fubftance  de  la 
gencive  ;  —  pratique  à  fuivre  quand  on  eft  fur 
de  la  préfence  du  pus  ;  —  ce- te  pratique  ne  con- 
viendroit  pas  dans  le  cas  où  la  maladie  fiégeroit 
fur  ies  dents  incifives  ;  —  extraction  de  la  dent 
en  pareil  cas  pour  la  seplacer  immédiatement 
après  ;  —  fomentations  qui  conviennent  alors  ; 

—  panlément.  pag.  $6$  3  566.  Excroiffances  qui 
fe  rnanifeftent  quelquefois  fur  les  gencives  ;  — 
dérive  t  fouvent  de  la  carie  des  dents  ;  —  des 
alvéoles  ;  —  cas  où  la  ligature  convient  j  — pro- 
cédé-. ; —  repullulent  quelquefois  après  l'opéra- 
tion ;  —  le  cautère  aftuel  eft  le  moyen  le  plus 
convenable  quand  l'os  eft  affedté  ;  —  obser- 
vation à  ce  fujet.  pag.  5^4  ,  567.  Gonflement 
moîalfe  des  gencives  j — ■  phénomènes;  —  traite- 
ment ;  —  le  local  doit  être  aidé  des  remèdes 
généraux; — ■  porté  au  plus  haut  point  eft  fou- 
vent accompagné  de  gangrène  ;  —  remarques 
de  Van-Svict<  n  à  ce  fujet. pag.  567  &  fu'v, 

G1BBOSÎTÉ;  inflexon  contre  nature  de  l'épine 
du  dos  ;  — dénominations  propres  aux  efpèces  ;  — 
parc  ît  être  due  au  développement  d'un  virus  ;  — 
accompagné  d'un  ramoliflcm  nt  des  os;  —  celle 
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qu'on  nomme  (capillaire?  —  remarque  de  Galten 
à  ce  fujet  ,  —  phénomènes  qui  dérivent  du 
changement  de  forme  du  canal  vertébral  ?  —  n'eft 
pas  toujours  connue  dès  (on  commencement  ; 
—  phénomènes  qui  fe  développent  infenfiblement; 
— r-  celle  qui  arrive  dans  l'enfance  tft  la  feule  à 
laquelle  on  puifie  por'et  du  fecours5  —  précautions 
à  prendre  en  pareil  cas; — utilité  du  cautère 
pratiqué  le  plus  près  de  la  gibbofité  ;  —  confeils 
de  Pott  à  ce  fujet.  Tome  I ,  pag.  571,  yyz. 
Erreur  des  anciens  qui  portoient  toute  leur  atten- 
tion fur  le  vice  local  ;  —  GifTon  eft  le  premier 
praticien  qui  ait  tenté  des  moyens  fondés  fur 
un  meilleur  raifonnement  ; — Nuck  en  fuivant  fes 
traces  a  été  plus  loin  dans  cette  carrière  i  — 
machine  qu'il  a  inventée  à  ce  fujet  ;  —  celle  de 
Roux;  —  celle  de  Levacher  5  — compofition  de 
ces  deux  dernières  ;  - —  préférence  donnée  à  celle 
.«ta  Levacher  ;  —  fes  avantages. pag.  572  &  fuiv. 

GLAUCOME  s  les  anciens  ne  s'accordent 
point  fur  fon  fiége  ;  —  difcuffion  à  cet  égard  5 

doit  être  rapportée  à  l'opacité  du  corps  vitré; 
— -  figne  que  l'on  donne  de  cette  maladie  ;  — 
moyens  chirurgicaux  fe  réduifent  aux  véficans  & 
4érivatifs  ,  aux  fondans  ,  tels  que  l'extrait  de 
£iguè';— -  l'aquila  alba.  pag.  576. 

GLOSSOCOME  ;  inftrument  deftiné  à  la  ré- 
duction des  fractures,  lbid. 

GLOSSOCATOCHE  >  forte  de  fpeculum  de  la 
bouche,  lbid. 

GONORRHEE  ;  on  en  diftingue  deux  efpèces  , 
la  virulente  &  la  bénigne  ;  —  en  quoi  confifte 
Ja  premiète  ;  —  fon  fiége  ;  —  identité  du  virus 
iqui  la  produit  avec  celui  de  la  vérole  ;  —  opi- 
nions &  raifons  de  ceux  qui  font  d'une  opinion 
contraire;  —  réponfes  à  leurs  difficultés  ;  —  in- 
tervalle qui  a  lieu  entre  l'application  du  délétère 
fie  fon  .effet  j —  difficulté  de  diftmguer  la  gonor- 
arhée  virulente  de  la  fimple*.  pag.  576  &  fJv. 
Effets  de  la  matière  gonorrhcïque  fur  les  patries 
^qui  la  fourni  fient  ;  —  développement  de  la  théorie 
fie  Hunter  à  ce  fujet.  pag.  580  &  fuiv.  Siégé  de 
la  gonorrhée  ;  —  chez  l'homme  c'eft  l'urètre  $ 
r—  chez!  a femme  le  vagin  ;  —  l'urètre,  les  grandes 
lèvres  ,  le  clitoris  ,  les  nymphes  ;  —  fymptômes 
•les  plus  ordinaires  &  ordre  dans  lequel  ils  fe 
mamfefrent  ;  —  d'où  provient  ia  matière  de  l'écou- 
lement ;  —  écoulement  de  fang  qui  quelquefois 
fuccède  ou  accompagne  h  maladie,  pag.  Ài ,  583. 
Ce  que  les  praticiens  désignent  foas  le  nom  de 
cordée  ;  —  comment  ce  Symptôme  fument  à  la 
gonorrhée.  lbid,  L'inflammation  qui  attaque 
l'urètre  gagne  peu  à  peu.  des  bords  du  méat 
ursnaire  jufqu'à  la  fui  face  intérieure  ;  —  commu- 
nément à  un  pouce  &  demi  ou  deux  pouces, 
rarement  plus  loin  ;  —  cas  où  elle  s'étend  plus 
loin.  pag.  584.  Le  gonflement  du  tefticule  fur- 


vient  fouvent  comme  épiphénomène }  —  comment 

il  s'annonce  5  —  eft  fouvent  accompagné  de  fym- 
ptômes lympathiques  dans  les  organes  voifins  ; 
Tom.l ,  pag.  585.  L'engorgement  des  glandes  in- 
guinales qui  fouvent  fe  manifefte  alors  ,  provient 
moins  de  la  réforption  du  virus  que  de  l'irritation 
fympathique  ;  —  détails  à  ce  fujet.  lbid.  La  gonor- 
rhée eft  moins  grave  chez  les  femmes  que  chez 
le*  hommes  ;  —  plus  difficile  à  reconnoître  chez 
elles  que  chez  eux  ;  —  attaque  furtout  le  vagin; 

—  phénomènes  qui  ont  alors  lieu  ;  —  quelquefois 
la  velue  eft  affectée  fympathiquement.  pag.  586. 
En  quoi  confifte  le  traitement  ;  —  ufage  des  re- 
mèdes généraux  de  la  faignée  &  du  régime  anti- 
phlogiftique  ;  des  toniques,  pag.  587.  Ufage 
des  purgatifs  ;  —  difcuffion  à  ce  lujet.  —  utilité 
du  mercure  ;  —  des  diurétiques,  pag.  ;88.  Des 
aftringens  ;  —  des  remèdes  locaux  ;  —  notamment 
des  injections  irritantes  ;  —  fédatives-emolUentes  \ 
-*-aftringentes& autres  topiques,  pag.  589  ,  590. 
Emploi  du  mercure  pour  prévenir  la  formation 
de  nouveaux  fymptômes  vénériens  5 —  quelques 
règles  fur  le  trait  ment  chez  les  femmes;  —  fymp- 
tômes accidentels  5  —  hémorragie  de  l'urètre  j  — 
érection  douloureufe.  ycg.  jo  1 .  Utiliié  des  faignées 
locales  dans  la  cordée  j  —  comment  on  remé- 
diera à  la  fuppuration  des  glandes  de  l'urètre  j 
' —  aux  affections  de  la  veffie  j  v-  aux  gonflemens 
du  tefticule  j  • —  quelques  obfervations  fur  la 
ceflation  des  fymp;ômes  de  la  gonorrhée  ;  — 
détails  fur  les  caufes  &  le  traitement  de  la  go- 
norrhée habituelle,  pag.  joz  3  J93 . 

GO^GERET  ;  la  compofition  de  cet  inftru- 
ment -?  —  celui  que  preféroit  Ledran.  pag.  594. 

GRELE  j  afleclion  de  l'œil  à  laquelle  cette 
dénomination  eft  applicable  5  — -  l'opération  eft  le 
feul  moyen  qu'on  ait  pour  guérir  la  maladie  ;  — 
en  quoi  elle  confifte.  p.?g.  595. 

GRENOUILLETTE  ;  tumeur  qu'on  défigne 
par  cette  dénomination  barbare  ;  —  on  legarde 
Celfe  comme  le  premier  auteur  qui  en  ait  parlé} 

—  diverfité  des  auteurs  fur  fa  nature  .;  —  elle  eft 
une  maladie  afiez  commune  chez  ceux  qui  font 
un  grand  exercice  da  la  pa  oie  j  —  vient  moins 
de  l'épaiffifiernent  de  l'humeur  falivaire  que  de 
l'oblitération  de  fon  conduit,  pag.  5-96.  —  ou  de 
la  préfence  de  quelques  calculs  ;  —  quand  elles 
font  traitées  par  la  fimple  incifion  ,  elles  font 
fujet  tes  à  retour  ;  « —  inconvéniens  qu'il  y  auroit 
d'enlever  le  kifte  pour  empêcher  ce  retour  ;  — 
la  tumeur  eft  quelquefois  fi  volumineufe  qu'elle 
empêche  la  parole  $  -—  obfervation  relative  à  ce 
fujet  ;  —  quand  l'extirpation  entière  delà  tumeur 
eft  nécefTaire.  pag.  J97. 

GR.OSSESSE  ;  circonftsnces  qu'on  défigrse  par 
cette  dénomination  ;  —  différentes  dénominations 
qu'on  leur  donne  >  •—  quelques  détails  fur  les 
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extra-utérines }  —  leurs  fignes  ;  —  diffentions  des  1 
auteurs  à  ce  fujet  ;  —  conduite  à  tenir  pour 
s'aflurer  du  fait  ;  —  rarement  l'enfant  parvient  à 
un  développement  complet  dans  les  groffeffes 
extra-utérines.  Tom.  I ,  pag.  599.  Groffeffes  uté- 
rines diftinguées  en  {impies  &  compofées  ;  — 
vraies  &  fauffes  ;  —  difficultés  de  reconnoître  les 
groffeffes  compofées  ou  multiples,  pag.  599 , 
60©.  En  quoi  confident  les  vraies  groffeffes  ; — • 
quelles  font  les  fauffes  ,  —  lignes  que  préfentent 
les  vraies  groffeffes  à  leur  différentes  époques. 

—  développement  de  la  matrice  aux  différens 
termes,  pag.  600 ,  601. 

H 

HEMATOCÈLE  -,  tumeur  fanguine  au  cordon 
fpermatique ,  communément  rangée  dans  la  claffe 
des  hernies  fauffes  ;  —  lieu  qu'occupe  le  fang  en 
pareil  cas  ;  —  auteurs  anciens  qui  ont  traité  cette 
maladie;  — quelquefois  confécutive  à  une  ponc- 
tion faite  à  unehydrocèle; —  les  apparences  qu'elle 
offre  font  quelquefois  les  mêmes  que  celles  de 
l'hydrocèle.  pag.  603.  Traitement  local  fe  rap- 
porte beaucoup  à  celui  ufité  dans  l'hydrocèle  ; 

—  le  meilleur  dans  les  cas  où  la  maladie  déri- 
veroit  de  quelques  coups  récens  fur  le  tefticule  ; 

—  efpèce  dont  parle  Pote  &  dans  laquelle  le 
fang  eft  contenu  dans  la  tunique  albuginée  du 
tefticule  ;  —  matière  qui  s'en  écoule  quand  on 
y  fait  la  ponction,  pag.  604. 

HÉMÉRALOP1E  ;  genre  d'albmyopie  où  l'on 
ne  voit  bien  qu'on  plein  midi  ;  —  a  un  grand 
rapprit  avec  l'amamofe  imparfaite  ;  — eft  quel- 
quefois un  fymptôme  accidentel  à  quelques  ma- 
ladies, ou  le  principe,  pag.  6o$. 

HÉMORRAGIES  ;  diftinguées  en  idiofympa- 
thiques  &  fymptomatiques  ; — moyens  employés 
par  ies  anciens  pour  les  arrêter  ;  —  ceux  que  la 
nature  emploie  ;  —  ceux  actuellement  en  ufage  5 

—  les  aftringens.  pag.  6oj  ,  606.  La  compreffion  ; 
. — détail  de  Petit  à  ce  fujet  ; — du  tourniquet  & 
de  fon  ufage.  pag.  607  ,  608.  De  la  ligature; 

—  la  méthode  la  plus  fimple  delà  faire  ;  —  celle 
où  l'on  ne  comprend  que  le  vaiffeau  ouvert,  pré- 
férable à  celle  qui  comprend  avec  lui  les  parties 
environnantes,  pag.  609  &  fiiv.  Conduite  à  tuais 
dans  les  cas  où  les  artères  font  trop  petites  & 
trop  nombreufes  pour  employer  la  ligature  ;  — 
ufage  de  l'opium  ;  —  topiques,  pag.  611  ,  6ij. 
Moyens  relatifs  à  quelques  cas  ;  —  notamment  à 
celui  d'hémorragie  du  néz. pag.  614,  615. 

HÉMORRHOIDES  ;  tuméfa&ion  des  veines  de 
l'anus  ;  —  1  écoulement  qui  s'enfuit  eft  une  voie 
de  décharge  ménagée  par  la  nature  ; — perfonnes 
chez  qui  il  eft  ordinaire  ;  —  opinion  d'Hippo- 
crate  &  de  Celfe  fur  lu;,  lbld.  Vaiffeaux  qui 
le  fourniffent  &  manière  dont  fe  forment  les 
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facs  hémorrhoïdaux  ;  —  les  hommes  y  font  plus 
expofés  que  les  femmes.  Tom.  I  ,  pag.  616. 
Divifées  en  sèches  &  en  fiuentes  ,  en  internes 
&  en  externes  ;  —  détail,  pag.  61  j.  Caufes  3  — 
maladies  &  accidens  qui  fouvent  en  dérivent 5 

—  détails,  pag.  618,  619.  Maladies  qui  peuvent 
fe  guérir  par  l'apparition  &  l'écoulement.  Ibid. 
Moyens  de  guéri  fon  ;  —  celles  qui  doivent  être 
abandonnées  à  elles-mêmes  ;  —  topiques  propres 
à  celles  qui  fluent  trop  5  —  cure  radicale  ne 
s'obtient  que  par  la  fouftraction  des  facs  hémor- 
rhoïdaux ;  —  traitement  palliatif  pour  celles  qui 
ne  fluent  point  ;  —  les  indolentes  ne  demandent 
aucuns  remèdes  ;  —  remèdes  qui  conviennent  à 
celles  qui  font  très-douloureufes.  pag.  6zo36zi. 
Moyens  de  s'en  garantir  pris  du  régime  &  autres 
circonftances.  pag.  62.1. 

HERNIES  ;  diftinguées  en  vraies  &  en  fauffes  £ 
■ — divetfes  dénominations  données  aux  vraies} 

—  d'où  eft  venu  le  nom  de  rupture  donné  à  cette 
affection,  pag.  6z$.  Détail  anatomique  néceffair© 
à  l'intelligence  de  la  matière,  pag.  61^.  Caufes 
occdfionnelles  &  prédifpofanus.  pag.  62.6.  Sac 
herniaire  ;  —  la  marnère  dont  le  péritoine  fe  com- 
porte pour  le  former.  Ibid.  Caractères  qui  dis- 
tinguent la  hernie  inguinale  ,  &  quelles  (ont  les 
parties  qui  peuvent  la  former  ;  —  comment  on  la 
distinguera  du  bubon  ;  —  de  la  hernie  humorale  } 

—  obfervation  intéreffante  à  ce  fujet.  pag.  6ij , 
628.  Des  différens  états  &  des  caufes  qui  les 
modifient,  &  comment  elles  influent  fur  le  pro- 
noftic  qu'on  en  tire  ;  —  fuppofé  que  le  malade 
foit  un  enfant  ;  —  un  adulte  ;  — -  que  la  maladie 
foit  récente  ou  ancienne;  —  qu'elle  foit  formée 
par  l'épiploon  ;  l'inteftin.  pag.  628  629.  La  cure 
diftinguée  en  radicale  ou  palliative  ;  —  ce  que 
le  chirurgien  doit  faire  ;-— ce  qu'il  refte  à  faire 
à  la  nature  ;  —  le  charlatanifme  s'eft  introduit 
dans  cette  partie  de  l'art  comme  dans  toutes  les 
autres  ;  —  cas  où  il  y  a'  tout  à  efpérer  de  l'apr 
plication  d'un  bandage  ;  —  claffes  écabiies  pour 
fonder  le  traitement,  pag.  630.  Celles  qui  font 
fufceptibles  d'une  réduction  immédiate  ; —  utilité 
du  brayer  en  pareil  cas  ;  —  erreur  où  l'on  eft 
fur  ce  qu'il  peut  être  nuifibie  aux  enfans  ;  —  il 
faut  placer  le  bandage  après  que  les  patries  font 
rentrées  ,  &  le  faire  porter  enfuite  très-long- 
tems.  pag.  631.  Hernies  qu'on  ne  peut  point  ré- 
duire quoiqu'elles  ne  foient  point  dans  un  état 
inflammatoire  ; — difpofition  que  prend  alots  le 
fac  herniaire  ;  —  changemens  qu'éprouve  l'épi- 
ploon dans  les  hernies  de  ce  genre  ;  —  circonf- 
nrces  qui  que  qu  fois  rendent  les  hernies  .ntefti- 
nalts  difficiles  à  réduire  ;  —  adhérences  de?  parties 
les  unes  aux  autres  ; —  au  fac  herniaire  ;  —  utilité 
du  fufpenfoir  alors  ;  —  méthodes  qu'on  a  fuivies 
avec  fuccès  dans  quelques  cas  où  les  parties 
avoient  été  jugées  incapables  de  réduétien; — 
une  partie  peut  quelquefois  fe  réduire  fans  l'autre» 
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Tom.  I  ,  pag.  6^,1,6^.  Hernies  qui  peuvent  être 
réduites ,  mais  non  fans  douleur  ou  danger  ;  — - 
méthode  à  Cuivre  en  pareil  cas  >  —  uti;ire  d'une 
b  on  m:  fituation  ;  — delà  Clignée  ;  —  des  fomen- 
tations ;  —  des  purgatils  ;  —  variété  d'opinion 
fur  ce    dernier;   point,  —  piqûres  d  eguilles. 
pag.  633  ,  634.  Hernies  récentes  font  plus  fu 
jettes  à  l'étranglement  que  les  anciennes  ;  —  celles 
de  l'épipioon  ne  font  pas  fi  fujettês  aux  mauvais 
fymptôrv.es  q  i  viennent  de  l'étranglement  ,  — 
ceux-ci  ne  c-ffent  pas  tout  de  luit-  après  la  ré- 
duction ;  —  celles  où  la  léduction  ett  impoifible 
&  où  1  opération,  eft  indifpcniable  ;  —  pnéno- 
mènes  d'étranglement  qui  l'accompagnent  depuis 
leur  commencem  nt  julqu'à  leur  terminaifon. 
pag.  635'  ,  6$6,  Incertitude  où  Ton  eû  quand  il 
s'agit  de  fïatuer  fur  le  tems  où  une  portion 
d'intdlin  deviendra  gangrenée  par  l'étrangle- 
ment ; —  opération  doit  toujours  être  faite~  le 
plutôt  que  pofïible.  pag.  6^6,  6îy.  Manière  de 
procéder  à  l'opération  ;  —  préliminaire  ; —  ma- 
nière de  faire  l'intifion  ;  —  eau  qui  fort  à  Ja 
première  divifion  du  fac  ;  —  réduction  de  la 
rn  rnie  fans  ouvrir  le  fac  propofé  ;  —  raiions  qui 
l'ont  fait  rejetter.  pog.  638  ,  639.  Diversginftru- 
mens  propofés  pour  faire  l'ouverture  du  fac  avec 
furf  té  ;  —  confeil  donné  de  tirer  un  peu  plus 
d'intetlin  du  ventre  pour  tenter  enfuite  la  ré- 
duction ;  —  préceptes  fur  la  manière  de  faire  la 
divifion  de  l'anneau  ;  —  confidérations  fur  l'état 
où  fe  présentent  les  parties  à  l'ouverture  du  fac ; 
—  fuppofé  qu'il  y  ait  adhérence  ;  —  obfetvation 
de  J.  L.  Petit  qui  conftate  ou  on  peut  être  f  orcé 
de  lailTer  les  parties  hors  de  l'abdomen,  pag.  635} 
&  fuiv.  Co:  duite  à  tenir  quand  les  parties  font 
très-altérées  &  prêtes  à  tomber  en  gangrène  ;  — 
fuppofé  que  l'inteft  n  ne  foit  que  pincé  ; —  phé- 
nomènes qui  accompagnent  cette  circonftancej 
■ — il  faut  alors  cmpor.er  les  lambeaux  de  pour- 
riture fans  toucher  aux  parties  faines  ;  —  encore 
moins  à  l'anneau  ;  —  raifdn  de  ces  préceptes] 
r—  fuppofé  que  l'int  ftin  foit  compris  dans  tout 
fon  contour  5  —  dans  ce  cas  il  faut  fe  comporter 
comme  da  s  le  fnivant  j  —  fuppofé  que  l'inteftin 
forme  une  anfe  libre  dans  l'anneau  ;  —  pratique 
ïa  plus  convenable  en  pareil  cas;  —  détails  ulté- 
rieurs fur  ce  poi  t; —  fuppofé  que  l'inteftin  foit 
non-feulement  tombé  en  pourriture  ,  mais  qu'il 
ait  adhérence  à  la  circonféience  interne  de 
anneau,  pag.  641  &  fuiv.  C'rconftances  relatives 
à  l'épiplooii  ;  —  s'ii  e'fi  faifl  ,  il  faut  le  faire 
renmr  ;  —  faut-il  en  retrancher  une  portion  fi 
on  le  t  ouve  en  trop  grande  quantité  ;  —  en 
fera-t-on  la  réfection  ou  la  ligature  ;  —  méthode  à 
fui  re  en  pareil  czs.^pag.  644,64;.  Appareil  & 
bjndnge  après  l'opération  pag.  645  ,  646.  Cir- 
conftânces  relatives  à  l'étranglement  de  iJ  nteftin 
par  le  col  du  fac  herniaire  après  la  réduction,  ihid. 
Le«-  hernies  inguinales  peuvent  également  fe  former 
chez  les  femmes  ;  t-  détails,  pag.  647,  Ce  qu'il  eft 


néccfïaire  de  fe  rappeller  pour  bien  connoître  tout 
ce  qui  eft  relatif  à  la  hernie  crurale  ;  —  détails  fur 
la  pwfition  d  s  parties  lorries  par  rapport  auxvaif» 
féaux  ;  —  el  es  ne  font  point  fi  fujetees  à  l'étran- 
glement  que  dans  la  hernie  ingurnalej —  détails  fur 
la  manière  d'opérer   loilque  celle  -  ei  a  lieu; 

—  méthode  particulière  de  Bell.  Tom.  I ,  p  64.7, 
648.  Détails  néceftaires  à  connaître  pour  con- 
cevoir la  formation  de  la  hernie  congéniale  ;  — 
développement  de  la  doctrine  &  du  traitement, 
pag.  649.  Parties  qui  font  communément  ren- 
fermées dans  les  hernies  ombilicales  ; —  nouveau- 
nes  fort  fuiets  à  cette  maladie  ,  —  ainfi  que  les 
perfonnes  fort  grattes  &  les  nouveau-nés  — cure 
radicale  qui  a  été  propofée  par  les  auteurs  ;  — 
fufceptible  d'opération  ,  comme  les  autres  ef- 
pèces.  pag.  650.  Hernie  ventrale:  —  lieu  précis 
où  elles  fe  formeut.  pag.  èfi.  Détails  fur  la 
hernie  obturatrice  ;  «—  celle  de  veffie.  pag.  6$  1 1 
651.  Moyens  propofés  pour  obtenir  une  cure 
radicale  ;  cautère  actuel  ;  —  cauflique  ;  —  le  point 
doré  ;  —  le  point  royal  >  —  caftration.  pag.  6$it 
655. 

HERNISTES  ;  manières  dont  ils  font  reçus , 

—  ne  s'occupent  que  du  traitement  palliatif  des 
hernies,  pag.  654. 

HYDAT1DES  ;  première  application  de  ce 
terme  ;  — acception  actuelle  5  —  on  dit  qu'Hi  po- 
c rate  a  eu  connoiflance  de  cette  maladie  ;  —  fe 
forment  à  l'extérieur  des  vifeères;—  rapportée 
à  l'extenfion  d'un  vaifieau  lymphatique  portée 
au  plus  haut  point  ;  —  flottent  fouvent  dans  le 
ventre,  pag.  6jy. 

HYDR  ARGÏROSE  ;  acception  de  ce  terme  plus 
connu  de  ceux  qui  ont  écrit  en  latin  qu'en 
langue  vulgaire;  à  quelle  époque  remonte 
l'uiage  du  mercure  ;  ~  maladies  pour  lefquelles 
on  a  propofé  le  mercure  ;  —  la  rage;  — le  tétanos. 
P"g-  548  ,  165. 

HYDROCARDÏE  ;  épanchement  d'eau  dans 
le  péricarde  ; — caufes  cccafionneiles  ;  —  dia- 
gnostic ;  —  en  eft  difficile  ;  —  toux  fèche  Se 
dureté  du  pouls  qui  l'accompagne. pag.  6$y. 

HYDROCÈLE  ;  les  anciens  la  rangeoient  dans 
la  claffe  des  faulTes  hernies;  —  deux  efpèces  , 
favoir  :  par  infiltration  &  par  épanchement;  — 
la  première  fiège  dans  tout  le  tiilu  celluleux  ; 

—  accompagne  fouvent  la  Ieucophegmaiie;  — fe 
cont  nue  jufque  fur  le  corpi  de  la  verge,  rend 

!  la  peau  tendue  &  brillante '&  lui  fait  garder  long- 
|  tems  rimpretfion  du  doigt  ;  —  fa  caufe;  —  fon  ttai- 
!  tement  fondé  fur  celui  de  la  leucophlegmatie  ; 

—  cas  où  il  faut  avoir  recours  aux  mouchetun  s  ; 
\  ■ —  accidens  graves  auxquels  iesincifionsom  donné 
:  lieu  ;  —  prouvés  par  une  obfervation  de  Potr  ; 

—  cette  maladie  chez  la  femme  occupe  les  grandes 
lèvres  ;  —  cas  où  cette  efpèce  fiège  dans  les 
çellulofués  du  cordon j  —  celle-ci  eft  fouvent 
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fymptcmatîque  ;  —  méthode  curative  confeiHée 
&  fui  vie  par  les  auteurs  ;  —  l'incifion  ou  le 
féton }  — ce  dernier  moyen  préférable  au  premier; 
•*—  Bertrandi  préfère  néanmoins  ce  premier  ;  — 
fes  raifons  ;  —  ce  qu'il  faut  faire  quand  les 
cellules  font  gorgées  d'une  humeur  glutineufe 
ou  de  fubftances  graniformes.  Tom.  I,  pag.  660, 
661.  Où  fe  trouve  le  fluide  dans  l'hydrocèle 
par  épanchement;  —  a  quelquefois  lieu  dans 
deux  poches  diftin&es  ;  — quelquefois  la  propre 
fubllànce  du  tefticule  eft  tombée  en  putrilage  ; 

—  les  auteurs  font  peu  d'accord  fur  la  caufe 
première  de  fh^droceie  ;  —  pourquoi  il  eft  diffi- 
cile de  reconnoître  un  hydrocèle  qui  commence  ; 

—  la  guérifon  fpontanée  de  l 'hydrocèle  eft  fort  rare  ; 

—  celle  que  l'art  offre  eft  de  deux  efpèces,  la 
pdliative  &  la  radicale  ;  —  à  quels  fujets  la  pre- 
mière convient;  —  deux  manières  d'évacuer  les 
eaux  par  la  lancette  &  par  le  trois-quarts  ;  —  com- 
ment on  doit  opérer,  pag.  661  ,  66$.  Procédés 
relatifs  au  traitement  radical  réduit  à  fix;  — 
attention  qu'il  faut  avoir  avant  de  les  mettre 
en  pratique;  —  l'incifion  eft  la  méthode  la  plus 
ancienne;  —  règles  données  pour  la  pratiquer; 

—  meilleure  méthode  à  fuivre;  —  accidens  qui 
communément  s'enfuiver.t  ;  —  manière  de  faire 
les  premiers  panfemens.  pag.  664.,  66$.  L'exci- 
iion  du  fac  ,  féconde  méthode  qu'il  paroît  que 
Celfe  a  te  premier  fait  connoître  ;  — Albucafîs 
en  a  fpécialement  traité;  — puis  DouglafT;  — 
en  quoi  elle  confifte;  —  panfement  qui  doit 
fuccéder.  pag.  66 j.  L'introdu&ion  du  cautère 
a&uel  eft  due  à  Paul  ;  —  manière  dont  cet 
auteur  s'en  fervoit  dans  le  traitement  de  cette 
maladie  ;  —  Fabrice  de  Hilden  lui  fubftitue  le 
potentiel;  — manière  dont  Pierre  d'Orliac  pro- 
cédoit  en  l'employant  ;  —  phénomènes  qui  fuc- 
cèdent  à  l'application  du  cauftique.  pag.  666. 
Méthode  du  féton  date  du  tems  de  Guy  de 
Chuliac  ;  -—  manière  dont  cet  auteur  l'emplo- 
yoit;  —  opinion  de  pîufieurs  auteurs  fur  elle; 

—  perfectionné  par  Pott  ;  —  ne  doit  point  être 
exclufive  de  toute  autre  ;  —  accidens»  pag.  667. 
Franco  a  le  premier  parlé  du  procédé  de  la 
tente;  —  manière  de  la  mettre  en  pratique;  — 
renouyelléepar  Marini  ;  —  Warner  &  autres.  Ibid. 
Le  raifonnement  &  l'obfervation  font  naître  la 
méthode  des  inje&ions  ;  — venue  d'Angleterre  ; 
-r-  reprife  en  France  où  Ton  n'employa  que  du 
vin  ;  —  regardée  comme  la  meilleure  3  —  con- 
clufion  fur  chacune  des  méthodes  précédentes. 
Ibid.  hydrocèle  herniaire  dérive  de  la  préfence 
des  eaux  dans  le  fac  d'une  hernie.  Ibid.  Obser- 
vation de  Ledran  à  ce  fujet  ;  —  procédés  curatifs 
à  fuivre  en  pareil  cas.  pag.  668. 

HYDROCÉPHALE,  efpèces  relativement  au 
fiège  des  eaux  ;  —  les  enfans  y  font  fujets  dans 
le  fein  de  leur  mère  ;  —  fignes;  —  opération  pro 
pofée  comme  moyen  curatif  ;  —  fcarification  à  la 
Chirurgie.  Tome  Ui  W  Partie. 
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partie  poftérieure  &  inférieure  ài  la  tête. 
Tome  I  y  page  669. 

HYDROPHTALMIE  ;  Nuck  a  le  premier 
parlé  de  cette  maladie;  —  d'où  elle  provient} 

—  fymptômes  précurftur^  ;  — ceux  qui  ont  lieu 
quand  la  maladie  eft  formée  ;  —  quand  elle  eft 
à  fon  dernier  terme; — opération  confinée  en 
pareil  cas  ;  —  traitement  à  fuivre  quand  elle  eft  nou- 
velle, pag.  66.) ,  67c.  Le  procède  à  fuivre  quand 
elle  eft  très-ancienne  ;  —  confeil  de  Biiloo  à 
fuivre  quand  onpréfume  que  l'humeur  vitrée  n'eft 
point  tombée  en  difTolution  ,  —  quand  il  faut 
recourir  à  la  paracenthèfe  de  l'œil;  — ■  prefcrip- 
tion  relative  au  panfement.  pag.  670 ,  671. 

HYDROSARCOCELE;  complication  de  far- 
cocèle  avec  de  l'eau  ;  —  comment  on  peut  pren- 
dre la  maladie  pour  un  fimpie  hydro<  èle  ;  — 
erreur  de  la  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit  fur 
la  maladie  acïuelle  ;  —  genre  de  cette  maladie 
qui  fiège  dans  la  tunique  albuginée  ;  —  ces  cas 
en  impofent  aux  praticiens  peu  réfléchis; — la 
caftration  eft  alors  le  feul  remède  dont  on  ait 
à  efpérer.  pag.  671,  671. 

HYOÏDE  ,  obfervation  de  Valfilva  relative  à 
la  luxation  de  fes  appendices.  Ibid. 

HYPOH/EMA  ;  maladie  de  l'oeil  queMauchart 
défigne  ainfi  ;  — comment  elle  fe  produit;  — ■ 
phénomènes  ;  —  moyens  de  guérifon  ;  —  panfe- 
mens. Ibid. 

HYPOPION;  ne  doit  point  être  confondue 
avec  l'onyx  ou  la  fuppuration  de  la  cornée  tranf. 
parente  ;  —  en  occupe  fouvent  tout  le  difque  ; 

—  méthode  à  fuivre  relativement  à  la  guérifon; 

—  il  la  réfolution  ne  s'opèrè  point  >  il  faut  en 
venir  à  l'ouverture  de  la  cornée,  pag.  673. 

HYSPOSPADIAS  ;  vice  dans  l'ouverture  de 
l'urètre  qui  fait  que  l'urine  tombe  perpendicu- 
lairement à  terre  ;  —  celui  que  Galien  défigne 
fous  ce  nom.  Ibid. 

HYPOSPATHISME  ;  forte  d'incifion  qu'on 
pratiquoit  autrefois  fur  le  front  —  maladies  aux- 
quelles ce  remède  pourroit  convenir,  pag.  674, 

J 

JAMBES  ;  maladies  générales  &  chirurgicales 
auxquelles  cette  partie  eft  fujetre  ;  —  fra&ure  ;  1 

—  en  quoi  confifte  la  meilleure  méthode  de  les 
rrairer  ;  —  pofition  que  doit  garder  le  membre 
pendant  tout  le  tems  du  traitement.  Ibid.  Luxa- 
tion ;  —  ne  peut  avoir  lieu  qu'incomplettement  ; 

—  cas  rares; — manière  de  fe  conduire  dans  les 
maladies  de  ce  genre,  pag.  67  Circonftances 
qui  méritent  attention  dans  l'application  5c  l& 
choix  d'une  jambe  de  bois.  Ibid. 
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JUMEAUX  ;  qltlnd  ils  fe  préfentent  fuccefli- 
vetnent  ,  le  travail  n'eft  pas  plus  laborieux  que 
dans  l'accouchement  ordinaire  ;  —  obfervations 
&  conduite  à  tenir  en  pareil  cas  félon  les  diffé- 
rentes circonftances.  Tom.  I ,  pag.  6j6  ,  677. 

ÎCHOR  ;  humeur  féreufe  &  acre  qui  découle 
d'un  ulcère; — genre  d'ulcères  qui  la  donnent. 
Ibid. 

IMPERFORATION  ;  quelles  font  les  ouver- 
tures où  ce  vice  de  conformation  paroît  lé  plus 
fréquemment  ;  — ■  différentes  circonftances  que 
p-réfenre  l'urètre  lorfqu  il  en  eft  le  fiége  ;  — — 
phénomènes  qui  furviennent  chez  les  femmes 
îorfque  ce  vice  occupe  le  vagin  ;  —  obfervation 
de  Fabrice  d'Acquapendente;  —  de  Turner  & 
autres  ;  —  difpofition  relative  à  l'hymen;  —  au 
conduit  auditif  ;  —  opération  nécefiaire  dans  tous 
ces  cas.  pag. 

IMPOSTURE  ;  les  médecins  &  chirurgiens 
doivent  fe  tenir  en  garde  contre  toutes  celles 
qu'on  leur  oppofe,  lorsqu'ils  font  obligés  de  faire 
qu.lque  rapport  ;  —  auteurs  qui  en  ont  traité  ; 

—  motifs  auxquels  on  les  attribue  ;  —  genre.  Ibid. 

IMPUISSANCE  ;  inaptitude  à  la  copulation  ; 

—  peut  dépendre  d'une  affedfion  accidentelle; 

—  ou  d'un  vice  de  conformation  ;  —  détails  fur 
les  conditions  néceffaires  à  la  copulation  ;  — 
raifon  &  la  volonté  n'ont  ritn  à  démêler  avec 
cet  a  été  ;  — 1  circonftances  que  le  praticien  doit 
chercher  àconnoîtreen  pareil  cas; -quelques  obfer 
vations  furleprùpifmefymptomatique  &  fpontané; 

—  fur  la  foiblâfle  féminale  ;  —  obfervation  ;  ■ 
moyens  curatifs.  pag.  680  ,  68 1  ,  682. 

INCISION  ;  expreilion  générale  qui  défigne 
une  divifion  faite  par  un  infiniment  tranchant  ; 

—  Uurs  différences  prifes  d'après  les  circonf- 
tarces  ; — leurs  diverfes  dénominations.  Ibid. 

INCONTINENCE  D'URINE  ;  caufes  qui  la 
produifent réduites  à  trois  ;  —  i°.  l'irritation  du 
col  de  la  veffie  ;  ■ —  moyens  curatifs  les  plus  con- 
venables en  pareil  cas  ;  —  x°.  l'affecton  para- 
lytique de  cette  partie,  —  véficatoire  fur  le  facrum , 
teinture  de  cantharide  ,  confeillé  comme  moyen 
de  guérifon  ; —  30.  déchirement  du  col  après  une 
opération  laborieufe  de  la  taille  ;  — ufage  du  bain 
froid  enpareilcas  ;  —  utilité  dubandage  de  Nuck 
chez  les  hommes  ;  —  d'un  pefïaire  chez  les 
femmes  ;  genre  particulier  chez  les  femmes. 
■pag.  682  ,  68$. 

INDICATION  eft  fondée  fur  la  notion  delà 
maladie  &  la  nature  des  fecours  qu'on  croit 
devoir  lui  oppofer  ;  —  eft  toujours  la  même  ,  que 
le  chirurgien  la  faififle  ou  non  ;  —  divifée  en 
x  coniérvative  &  en  curative,  —  ce  qu'on  entend 
par  le  terme  d'indiquant  ,  —  quel  il  eft  ;  —  6e 
qu'on  entend  par  coindication;  —  coiitre  indi- 


cation ,  —  co-répugnance  ;  —  exeirp^e  ;  —  les 
contraires  fc  guériflent  par  leur  contraire.  Tomtl, 
pag.  684. 

INDURATION ;  terme  admis  pour  exprimer 
la  converfion  d'un  apoftême  en  une  tumeur  dure, 
renitente  5  indolente  }  &  qui  a  toutes  les  appa- 
rences d'un  fquirre  ;  —  vifcère  où  cette  con- 
verfion a  la  plus  fréquemment  lieu  5  —  caufes 
prochaines  ;  —  éloignées  j  —  lignes  qui  l'annon- 
cent, pag.  68c  y  686. 

INF1BUEATION  ;  en  quoi  cette  opération 
confifte  ;  —  énonce  de  Celle  à  ce  fujet  ;  —  cet 
auteur  la  regarde  comme  fuperflue.  Ibid. 

INFILTRATION;  état  d'une  partie  qui 
l'éprouve  5  —  forme  fouvent  une  maladie.  Ibid. 

INFLAMMATION  ;  expreflion  figurée  pour 
expliquer  une  fuite  de  phénomènes  morbifiques 
qui  parcourent  pronv  tement  leur  tems  j —  re- 
gardée comme  idiopathtque  >  —  accompagne  fou- 
vent  les  plaies  ,  les  contufions  ,  les  ulcères.  Ibid. 
Les  phénomènes  ; —  la  pléthore  générale  influe 
beaucoup  fur  la  violence  &  l'étendue  de  cette 
maladie  ;  —  eft  accompagnée  d'un  accroifiement 
d'aclion  dans  les  vailfeaux  de  la  partie  qui  fert 
à  expliquer  la  chaleui  ,  la  roug-ur  3  laxdouleur, 
la  pullation  ,  le  gonflement  &c  la  pulfation. 
pag.  687.  Son  effet  fur  le  fyftême  animal;  — chez 
les  per tonnes  d'une  foible  conftitution  ,  la  ma- 
ladie fe  borne  à  la  partie  ;  —  chez  les  robuftes  3 
les  phénomènes  deviennent  généraux  ,  &  1  affec- 
tion fe  communiquant  au  refte  de  la  machine  , 
le  pouls  devient  dur  &  fréquent  ;  —  la  refpiraticn 
eft  accélérée  &  l'agitation  devient  extrême  ;  — 
ce  qu'on  entend  par  phénomènes  d'irritation. 
pag.  687 ,  688.  Circonftances  qui  font  varier 
l'inflammation  ;  —  ce  qu'on  doit  entendre  par 
inflammation  aiguë  ;  —  chronique  ;  —  dénomi- 
nations d'adhefive  ,  fuppurative  &  ulcérative , 
données  à  trois  périodes  de  cette  maladie;  — 
détails  fur  ces  périodes  — efpèces  qui  de  même 
nature  ont  néanmoins  des  dénominations  diffé- 
rentes. Ibid.  Caufes  excitantes  rangées  en  deux 
claiîes.  pag.  669.  Caufes  prédifpofantes  ;  —  le 
tempérament  du  malade  ;  —  l'âge  ;  —  la  tempé- 
rature froide  de  l'air  ;  —  les  abus  dans  le  régime. 
Ibid.  On  diftingue  trois  périodes  dans  toute  in- 
flammation locale  ;  —  fon  commencement  ,  fon 
acme  &  fa  terminailon  ;  — phénomènes  de  ces 
périodes  ;  —  terminaifon  par  réfolution  ;  —  fup- 
puration  ;  — •  gangrène  ;  —  induration  ;  —  phé- 
nomènes ;  —  pronoftic.  pag.  690  ,  991 .  But  géné- 
ral qu'on  doit  fe  propoier  dans  toute  inflam- 
mation ;  —  la  première  attention  à  avoir  eft 
d'écarter  la  caufe  qui  l'a  occafionnée  ;  —  ma- 
nière <le  remplir  cette  indication  appropriée  aux 
différens  ess  ;  —  la  féconde  eft  de  changer  le 
mode  d'aétion  ;  —  en  quoi  confifte  l'adion  in- 
flammatoire j  —  moyens  curatifs  relatifs  aux 
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difrerens  cas;  —  antiphlogiftiques  les  plus  connus. 
Tome  I,  pag.  6ç)i  cV  fuiv.  Conduite  à  tenir  dans 
les  cas  où  l'inflammation  tourne  à  la  fuppuration. 
pag.  695. 

INJECTION  ;  double  acception  de  cette  dé- 
nomination ;  —  inconvéniens  des  injections  ;  — 
leur  efficacité  en  certaines  circonftances  ;  —  leur 
utilité  dans  les  cas  relatifs  aux  affections,  chirur 
gicales  de  la  tête  ;  —  de  la  poitrine  &  du  ventre  ; 

—  dans  les  épanchemens  fanguins  ;  • —  dans  les 
maladies  des  parties  naturelles  ;  —  dans  les  affec- 
tions de  matrice  ,  les  pertes;  —  règles  à  fuivre 
dans  leur  ufage  ;  —  formules  applicables  aux 
différens  cas.  pag.  6y6  &  fuiv. 

m  INNOMMÉS  ;  (  OS  )  ceux  qu'on  défigne 
ainfi  ;  —  font  fufceptibles  de  fracture  ;  —  elle  eft 
rare  en  comparaifon  de  celles  qui  arrivent  aux 
autres  os  ; — manière  de  la  reconnoïtre  ,  félon 
les  différentes  régionsqu'elleoccupe  ;  —  ces  frac- 
tures foin  fouvent  accompagnées  des  phéno- 
mènes de  la  commotion  ; —  le  traitement  qu'elles 
exigent;  —  appareil,  pag,  698. 

INOCULATION.  Il  eft  à  croire  que  toutes 
les  maladies  é.uptives  peuvent  fe  communiquer 
par  elles  ; —  quelle  eft  la  matière  qu'il  faut  choifir 
quand  on  cherche  à  inoculer  la  petite  vérole  ; 

—  en  quoi  confiftoient  les  premières  tentatives 
qu'on  a  faites  pour  inoculer  la  petite  vérole  ; 
• —  inconvéniens  qui  en  réfultoient  ;  —  tentatives 
plus  heureufes  en  divers  pays  ;  —  en  quoi  con- 
fine la  méthode  actuellement  adoptée  ,  — atten- 
tion qu'on  doit  avoir  quand  on  a  inoculé  ;  ■ — 
phénomènes  qui  furviennent  à  l'inoculation. 
pag.  700. 

INCITANS  ;  nom  donné  à  quelques  remèdes 
qui  augmentent  l'action  des  partes  fur  lefquelles 
on  les  applique  ;  — ■  les  fuppuratifs  acres  ,  les 
véficans  ,  les  cauftiques  &  les  excitans  font  de 
ce  nombre,  pag.  701. 

INSTRUMENS  ;  moyen  auxiliaire  ufité  dans 
les  opérations  ;  —  matière  dont  font  faits  ceux 
qui  doivent  incifer; — divifés  en  communs  & 
en  particuliers;  —  travaux  des  auteurs  fur  ce 
point.  Ibid. 

INTESTINS  ;  lignes  qui  indiquent  qu'ils  ont 
été  bleffés  dans  une  plaie  pénétrante  du  bas- 
ventre  ,  —  manière  de  fe  comporter  en  pareil  cas s 
&r  fuivant  les  différentes  circonftances  ;  —  futures 
en  ufage  ;  —  future  entrecoupée  rejettée;  — celle 
du  pelletier  a  mife  ;  —  inconvéniens  qu'on  lui 
trouve  ;  —  conduite  à  tenir  quand  l'inteftin  fe 
trouve  coupé  tout  à-fait  en  travers;  —  méthode 
où  l'on  introduit  l'extrémité  de  la  portion  fupé- 
rieure  de  l'inteftin  ùans  celle  de  la  portion  infé- 
rieure ;  —  conduite  à  tenir  quand  on  ne  peut 
diftinguer  la  portion  fupérieure  d*  l'inférieure  ; 
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I  —  quand  l'inteftin  eft  gangrené  ;  —  que  î'eftomac 
eft  blelfé.  Tome  I ,  pag.  702  &  fuiv.  Détails  fur  les 
anus  contre  nature  ;  —  obfervatioas.  pag,  705 
cV  fuiv. 

LSCHURIE  ;  celles  qui  font  du  refibrt  de  lâ 
chirurgie.  Ibid. 

K 

KIASTRE  ;  forte  de  bandage  ufité  dans  les 
fractures  de  la  rotule  ;  —  comment  il  fe  fait. 
pag.  710. 

KIOTOME  ;  inftrument  ufité  pour  la  fection 
de  la  lu-tte  ix  des  amygdales  ;  —  compofitioa 
de  cet  inftrument  ;  —  avantages,  pag.  7x1. 

L 

LACÉRATION;  genre  de  plaie  occafionnée 
par  la  diftenfion  des  parties  ;  —  exemples  de 
psreils  cas  cités  par  les  auteurs  ;  —  accidens  qui 
dérivent  de  ces  blelTures.  Tom.  II ,  pag.  1. 

LACRIMALE  ;  (  FISTULE  )  caractère  de 
cette  maladie  ;  —  théorie  de  J.  L.  Petit  fur  les 
voies  la  rimâtes  ;  —  deux  époques  à  diftmguer 
dans  la  maladie  ;  —  ce  qu'on  entend  par  hydro- 
pifie  du  fac;  —  phénomènes  qui  accompagnent 
cet  état  ;  —  ceux  qu  il  offre  avant  qu'il  y  ait 
érofion  des  parties  ;  —  hydropifie  du  fac  lacri- 
mal  à  la  formation  de  laquelle  les  larmes  ne  con- 
tribuent en  rien  ;  —  hiftoires  de  quelques  cas 
relatifs  à  ce  fujet. pag.  2,3.  Indication  à  fuivre 
pour  guérir  l'hydropifie  du  fac;  —  compreffion 
de  ce  fac  ;  —  comment  Dionis  fe  comportoit  pour 
la  faire  ;  —  moyen  mécanique  de  Platner  ;  — 
inconvéniens  de  ces  deux  moyens  ;  —  moyens 
fecondaires  mis  en  ufage  par  Fabrice  ;  —  Louis  ; 

—  incifion  du  fac  recpmmandée  par  Platner  8c 
manière  dont  il  la  pratiquoic.  pag.  4,5.  Cir- 
conftances qui  font  pafler  l'hydropifie  du  fac  à 
l'état  de  fiflule  ;  —  fiftule  diftinguée  en  fimple  & 
en  compliquée; —  caractères  qui  les  continuent; 

—  la  complication  eft  ordinaire  aux  fiftules  an- 
ciennes ;  —  état  où  elle  eft  portée  au  plus  haut 
point,  pag.  5.  Les  anciens  traitoient  toutes  les 
efpèces  de  fiftules  par  le  feu  ;  —  méthode  de 
Paul  &  de  Fabrice  d'Acquapendente  ;  —  cir- 
conftances qui  pourroient  exiger  la  cautérifation, 
5c  manière  da  la  faire  alors,  pag.  6.  Raifons  qui 
ont  fait  fubftituer  la  méthode  des  cauftiques  an 
cautère  actuel  ;  —  Woulhoufe  imagine  de  per- 
forer de  l'os  unguis  pour  former  une  nouvelle 
route  aux  larmes  ; — -fa  manière  de  procéder; 
Anel  imagine  de  délbbftruer  les  voies  'acriinales 
qu'il  fuppofoit  engorgées  ;  —  fa  méthode,  p.  6  ,7. 
J.  L.  Petit  cherche  à  rétablir  le  fac  d'une  ma- 
nière p'us  certaine  ;  —  fa  méthode  ;  —  celle-ci 
utile  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas  ,  même 
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dans  ceux  où  l'os  étoit  à  découvert  j  —  perfec- 
tion que  Pouteau  a  faite  à  cette  méthode  en  in- 
cifant  le  fac  au-dedans  de  la  caroncule.  Tom.  I , 
peg.  7  ,  8.  Addition  que  fait  Mejean  à  la  méthode 
<TAne!  ;  —  avantage  qui  réfulte  de  cette  nou- 
velle méthode  ;  — cas  où  ell?  convient;  —  efforts 
fucceffifs  de  plufieurs  praticiens  pour  la  porter 
au  plus  haut  point  de  perfection  ;  —  méthode 
des  injections  par  le  nez ,  inventée  &  perfectionnée 
par  Laforêt  ;  —  ce  que  cette  méthode  a  contre 
elie.  pag.  9  ,  10  ,  n.  Réfumé  où  l'on  revient 
fur  chacune  de  ces  méthodes  pour  apprécier  leur 
utilité  dans  ks  différens  cas.  pag.  u  &  fuiv. 

LACS  ;  bande  de  différens  tiflus  &  matières 
deftinéss  à  porter  un  effort  fur  une  partie  5  — 
pourquoi  on  ne  fe  fert  pas  de  lacs  de  laine  ; — 
les  anciens  comme  les  modernes  ont  parlé  des 
lacs  ;  —  règles  généra'es  données  fur  leur  appli- 
cation ;  — règles  particulières,  pag.  13. 

LAGOPHTALMIE  ;  en  quoi  confifte  cette 
maladie  ;  —  comment  elle  arrive  ;  —  remèdes 

3u'on  lui  oppofe  communément  ;  —  quatre  caufes 
u  raccourci  flement  de  la  paupière  fupérieure 
adm  les  par  les  anciens;  —  opération  à  laqu  lie 
ils  avoient  recours  en  pareil  cas  ;  —  obfervation 
de  Maître  Jean  à  ce  fujet.  pag.  14. 

LAMBEAU;  raifons  qui  ont  déterminé  à  faire 
l'opération  caractérifée  fous  cette  dénomination; 

—  motifs  de  ceux  qui  ont  cru  que  Celfe  en  avoit 
parlé  ;  —  Lowdham  en  a  le  premier  fait  memion; 

—  Verduin  l'a  enfuite  pratiquée; — détails  fur 
cette  opération  ;  —  appareil  ;  —  perfections  que 
lui  ajoute  Garengeot  ;  —  inconvéniens  que  lui  ont 
reconnus  les  praticiens,  pag.  14  6"  fuiv. 

LANCETTE  ;  la  compcfition  de  cet  inftru- 
ment;  ■ — quatre  fortes  de  lancette  à  grain  d'orge  ; 
• —  à  grain  d'avoine  ;  —  pyramidale  ;  —  à  abcès  ; 

—  avantages  &  inconvéniens  de  ces  lancettes  ; 
—-les  qualités  qu  elles  doivent  avoir,  pag.  17. 

LANGUE  ;  maladies  auxquelles  cette  partie 
eft  fujctte  ;  —  ulcérations  que  les  dents  cariées 
y  caufent  5  —  tum  faction  des  mammelons  glan- 
duleux pris  pour  une  végétation  cancéreufe  ;  — 
exemples  cités  par  Loui-  &  Morgagni  ;  —  cancer 
qui  la  rongent  ;  —  exemples  cités  par  Foreftier  3 
Fabrice  d'Acquapend.nte  &  Louis; — obfervation 
de  Ruif>.h  où  le  cautère  actuel  eut  le  meilleur 
fuccès  ; —  réfection  de  la  portion  cancérée  ;  — 
difficulté  de  fixer  la  langue  en  pareil  cas  ;  — 
moy-  n  plus  doux  propofé  ;  —  remèdes  qui  ont 
réuflî  y  &  obfervations  à  ce  fujet  ;  —  gonflement 
fpontané  de  cet  organe  ;  —  obfervations  des 
différens  au  eurs  ;  —  incifîons  propofées  en  pareil 
cas.  pag.  1 8  &  fuiv. 

LEUCO  vIA  ;  cicatrice  blanche  qui  refte  fur 
la  cornée  tranfparente  j  —  ne  doit  poins  être 


confondue  avec  Palbugo  ;  —  fes  efpèces  &  fe* 
moyens  curatifs.  Tom.  II ,  pag.  zi  ,  22. 

LEVIER  ;  inftrument  propre  à  fe  mouler  fur 
la  tête  de  l'enfant  &  fervir  à  fon  extraction  ;  — 
on  pourroit  lui  fubftituer  Sa  cuillère  d'une  branche 
de  forceps  ,  quand  on  n'a  point  d'autre  moyen  ; 

—  détail  fur  celui  de  Rohuinifen  ;  —  quand  il 
faut  recourir  au  levier  ;  —  fur  quelle  partie  il 
faut  l'appliquer  ;  —  pratique  pour  le  cas  où  l'oc- 
ciput répond  au  pubis  &  la  face  au  facrum  ; — • 
où  le  front  répondroit  au  pubis  &  l'occiput  au 
facrum  ;  • —  lorfque  la  tête  s'eft  engagée  dans  une 
pofition  tranfverfale  3  en  forte  que  l'occiput  ré- 
ponde à  l'un  des  trous  ovalaires  >  —  quand  celui- 
ci  répond  à  l'une  des  échancrures  ifchiatiques. 
pag.  22  t  23. 

LIENS  ;  bandes  deftinées  à  contenir  les  ma- 
lades dans  les  grandes  opérations  ;  —  deferption 
de  ceux  ufités  dans  l'opération  de  la  taille  ;  — 
ce  terme  eft  encore  appliqué  aux  rubans  deftinés 
à  contenir  les  fanons,  pag.  2j. 

LIGAMENS  ;  ceux  des  articulations  fujets  à 
beaucoup  de  maladies  qui  fouvent  ont  des  fuites 
graves  à  la  fuite  des  luxations;  — leurs  plaies 
font  lentes  à  fe  cicatrifer  ;  —  on  doit  chercher 
tous  les  moyens  d'empêcher  l'accès  de  l'air  fur 
eux  ;  —  moyens  d'y  réuffir  quand  la  circonftance 
le  permet  >  —  utilité  des  antiphlogiftiques  ;  — 
comment  on  fe  conduira  dans  les  cas  fuivis  de 
fuppurataon  ;  —  cas  où  il  faut  en  venir  à  l'am- 
putation, pag.  15  &  fuiv. 

LIGATURE  ;  bande  de  laine  ufîtée  dans  l'opé- 
ration de  la  faignée  ;  —  manière  de  l'appliquer 
fuivant  les  différens  cas  i  —  inconvénient  auquel 
on  peut  obvier  par  un  moyen  fimple  ;  —  fe  dit 
auffi  d'un  moyen  chirurgical  applicable  à  diffé- 
rens cas  ;  —  quelque  détail  fur  la  ligature  de 
l'artère  intercoftale.  pag.  10. 

LIMES  ;  qualité  de  l'acier  dont  elles  font 
formées  ;  —  différentes  efpèces  j  —  prescription 
dans  leur  emploi.  ïbid. 

LINGUAL  ;  machine  deftinée  à  aider  à  la 
réunion  des  plaies  tranfverfales  de  la  langue  ;  — 
la  difficulté  de  la  future  a  fait  imaginer  ce  ban- 
dage à  Pibrac.  Ibii. 

LINIMENT  ;  genre  de  médicament  huileux 
qu'on  applique  en  frottant  la  partie  ;  — efpèces  ; 

—  anodin  ;  —  blanc  ;  —  camphré  ;  —  volatil  j 

—  cas  où  ils  conviennent,  pag.  30. 

LIPOME ,  fe  diftingue  fouvent  difficilement 
d'une  loupe  ;  —  curation.  Ibid. 

LIT  DE  MISERE  n'eft  point  ufité  chez  beau- 
coup de  nations  ; — fiége  ufité  en  Flandre,  en 
Hollande  3  en  Efpagne        comment  on  fait  un 
j  lit  de  cette  efpèce  ;  —  manière  d'y  placer  la 
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femme  ,  —  quand  elle  doit  s'y  mettre.  Tom.  I , 

LITHOTOME  ;  infiniment  tranchant  deftiné 
à  fe  faire  voie  dans  la  veffie  pour  en  extraire 
la  pierre  ;  —  progrès  fuccefllfs  de  l'art  fur  ce 
point.  Ibid. 

LOUPE  ;  quelques  détails  fur  le  tiffu  cellulaire 
propres  à  conduire  à  fétiologie  de  la  maladie. 
pag.  32.  Trois  efpèces; —  1'athérome;— -  le  méli- 
ceris  ;  —  le  ftéatome  3  —  ce  qu'on  entend  par  mole  5 

—  la  confiftance  de  la  matière  varie  dans  chacune 
de  ces  efpèces,  —  elles  grofîiffent  infenfiblement; 
— leur  caractère,  p.  3  3.  Moyens  internes  de  guéri- 
fon; —  procédés  manuels  ;  —  manière  dont  on  doit 
les  attaquer  par  incificn.  p.  34.  Conduite  avenir 
lorfque  la  loupe  adhère  à  des  parties  qui  de- 
mandent un  très-long-tems  pour  être  ménagées  ; 

—  conduite  à  tenir  à  l'égard  des  vaifîeaux  voifins  j 

—  fi  l'on  doit  retrancher  la  peau  ; —  fi  l'on  pré- 
férera le  cauftique.  Ibid. 

LUETTE  j  fe  relâche  s'allonge  ;  —  acci- 
dens qui  s'enfuivent ;  —  moyens  curatifs  préli- 
minaires ;  —  réfection  ;  —  Celfe  en  a  parlé  ;  — 
prefcription  qu'il  donne  à  cet  égard  ;  • —  difficultés 
qu'y  trouve  Fabrice  d'Acquapendente  ;  — 
anneau  cannelé  d'Hildanus  >  —  kiotome  de  De- 
fault; —  ligature,  pag.  35. 

LUXATION  ;  les  premières  notions  fur  cette 
matière  ont  été  données  par  Hippocrate  dans  lbn 
livre  De  ArtuuUs  ; — •  connoiffances  qu'exige  ce 
genre  de  maladie  ;  —  la  luxation  eft  parfaite  ou 
imparfaite  ;  —  acception  de  ces  termes  ;  — limple 
ou  compliquée  ; — développement;  —  récente  ou 
ancienne  ; — fupérieures  ,  inférieures  ,  antérieures, 
poftérieures  ;  —  erreur  où  peuvent  jetter  ces  der- 
nières dénominations.  Ibid.  Ellesprovienncnt  tou- 
jours d'un  effort  ou  de  quelques  vices  qni  nailïènt 
fpontanément  dans  les  articulations  ;  —  de  ces 
dernières  font  l'abondance  de  la  finovie  ;  —  la 
préfence  du  pus  dans  l'article  ;  —  d'atonie  ou 
paralyfie  ;  —  les  convulfions  ;  —  une  exoftofe  née 
au  fond  de  l'article,  pag.  36.  Se  reconnoît  à  une 
déprefllon  dans  l'endroit  d'où  l'os  eft  forti  >  — 
à  une  tumeur  où  la  tête  eft  5  —  à  la  gêne  des 
mouvemens  ;  —  fignes  qui  annoncent  celle  de 
caufe  interne.  Ibid.  N'offre  par  elle-même  aucun 
danger  pour  la  vie  ,  fi  ce  n'eft  par  les  accidens  j 

—  celles  de  caufe  interne  plus  fàchcufes  que 
celle  de  caufe  externe  ;  —  les  anciennes  plus 
que  les  nouvelles  ;  • —  celles  qui  font  incurables  j 
pag.  37.  Indications  qu'elles  preiéntent }  —  à 
quoi  il  faut  faire  attention  avant  de  fatisfaire  à 
ce  qu'elles  peuvent  offrir  5  —  circonfbnces  qui 
font  au-deffus  de  toutes  confuiérations  ; —  efforts 
qu'on  doit  faire  furies  membres  pour  les  réduire, 
défignés  fous  les  dér.ommaions  d'extenfion  }  de 
contre  extenfion  &  de  coaptation  j — comment 
ils  s'exétut&nt  i  —  p;éceptts  à  ce  fujet  j  —  erreur 
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des  anciens  dans  l'emploi  des  forces; — ce  qu'il 
faut  faire  quand  on  a  déplacé  la  tête  de  l'os  j 

—  rifques  que  l'on  courr  quand  on  agit  impru- 
dèiv.ment  ;  —  à  quoi  l'on  eft  conduit  à  croire 
que  la  tête  eft  cachée  dans  fa  cavité  ;  —  peficion 
à  faire  tenir  alors  au  membre  ;  ■ —  cas  où  l'applica- 
tion d'un  bandage  devient  nécelfaire  ;  —  conduite 
à  tenir  dans  le  cas  où  la  maladie  feroit  compli- 
quée de  fracture.  Tome  II.  pag.  37,  38.  Utilité  du 
moxa  dans  les  luxations  qui  proviennent  d'engor- 
gemens  féreux  ;  —  conduite  d'Hippocrate  en 
pareil  cas  ;  — ufage  des  bains  froids  ;  —  des  vefi- 
catoires.  pag.  39.  Quelques  détails  fur  la  luxation 
des  tendons  hors  de  leurs  gaines.  Ibid. 

M 

MACHOIRE  (inférieure  )  ;  genre  d'articula- 
tion de  cet  os  avec  la  glêne  de  l'os  temporal  ; 
■ — il  eft  expofé  à  des  fradlures'de  différens  genres  j 

—  peut  avoir  lieu  dans  fon  corps  ou  dans  fes 
branches  ; —  peut  être  avec  déplacement  ou  fans 
déplacement  j — à  quoi  on  reconnoît  ces  diffé- 
rentes efpèces  ;  —  accidens  qui  peuvent  les  com- 
pliquer ;  —  conduite  à  tenir  lorfqu'il  n'y  a  point 
de  déplacement  ;  — lorfqu'il  y  en  a  un.  pag.  40. 
Circonfbnces  où  les  dents  font  forcées  de  leurs 
alvéoles  5  —  ufage  de  la  fronde  ;  —  du  chévètre  j 

—  manière  de  faire  celui-ci  ;  —  préférence  qu'on 
doit  donner  à  la  fronde  fur  ce  dernier  ;  —  con- 
duite à  tenir  quant  au  régime,  pag.  40  ,  41.  Luxa- 
tion de  la  mâchoire  ;  —  quelques  détails  fur  la 
manière  dont  elle  peut  avoir  lieu  ;  —  fignes  qui 
annoncent  la  luxation  parfaite  ;  —  ils  avoient  déjà 
été  cites  par  Hippocrate  ;  — ceux  qui  indiquent 
l'imparfaite,  pag.  41  ,  42.  Caufes  internes  qui 
peuvent  la  produire  j  ■ —  accidens  qui  furviennent 
d'abord  font  p  u  confidérables  ;  —  plus  graves 
chez  les  perfonn-s  dJune  compîexion  plus  irri- 

i  tab'e; — moin  ires  chez  les  vieillards;  — quelques- 
|  uns  d'eux  ont  même  pu  furvivre  à  la  non-ré- 
;  duâion  de  l'os  Ibid.  Conduite  à  tenir  pour 
j  opérer  "la  réduction  ,  —  ce  qu'il  y  auroit  à  faire 
j  dans  le  cas  où  la  méthode  piopofee  ne  réuffiroit 
j  point  ;  —  méthode  ingénieufe  décrite  par  Ravaton  ; 
\  ■ — la  Juxat'oii  incomplette  plus  difficile  à  réduire 
|  que  la  complette  ;  —  moyen  d'y  parvenir.  — 

Ipag.  42,  43. 

I  MADAROSE  ;  chute  des  cils  ;  —  arrive  fou- 
j  vent  à  la  fuite  des  fièvres  qui  ont  duré  long- 
'  tems  ch  z  les  épuifés  ;  — regardée  comme  un 
<  fymptôme  de  vérole ,  —  de  l'éf:phantiafîs  ;  —  ne 
j  dérive  fouvent  que  d'un  vice  local  j  — moyens 
|  curatoires.  Ibid. 

MAITRES  (  en  chirurgie  )  ;  perfonnes  qui 
;  méritent  ce  titre  j  —  fageffe  des  loix  établies  rela- 
i  tivement  aux  études,  aux  travaux  ik  aux  actes 
néceffaires  pour  l'obtenir  ;  — néceffité  des  1  mes 
j  de  maitïife-ès-arts  pour  ceux  qui  fe  propofent 
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de  pratiquer  dans  h  capitale;— prérogatives  dont 
jouiffoient  ceux  qui  en  étoient  revêtus.  Tome  Il , 
pag.  44.  Arrêt  du  confeil  d'état  du  roi  qui  or- 
donne que  les  élevés  feront  tenus  de^  prendre 
des  infcriptions  aux  écoles  de  St.  Côme  ;  — 
difFérens  cours  que  l'on  donnoit  dans  ces  écoles  ; 
—  il  falloir  que  les  élèves  en  outre  pratiquaient 
lîx  ans  confecutifs  chez  un  maître  ;  — -avantage 
que  l'élève  trouvoit  dans  une  pareille  di'pofuion. 
vas.  4;  ,  46.  Manière  dont  !'e  ève  étoit  reçu  ik 
actes  qu'à  fubiffoit  aux  différentes  époques  du  tems 
employé  à  cet  effet;  — ceux  qui  avoient  travaillé 
pendant  fix  ans  dans  les  hôpitaux  avec  le  titre 
«4e  gagnant  makrife  après  un  examen  (uffifant  , 
étoient  dtfpenfés  des  actes  de  licence  5  —  la  ré- 
ception n'etoit  point  le  terme  des  épreuves  aux- 
quelles les  chirurgiens  étoient  affujettis  ; —  ftatuts 
particuliers  propres  aux  grandes  villes  de  dépar- 
tement, pag.  47  ,  48. 

MARISCA  ;  quelques  auteurs  adoptent  ce 
terme  pour  déligner  le  gonflement  des  hémor- 
rhojdes  ;  —  Aftruc  l'emploie  pour  défigner  les 
excroiiïances  en  forme  de  fies  qui  paroifïent  à 
l'entour  de  l'anus  ;  —  leur  nature  ;  —  comment 
on  pourra  diftinguer  ces  différentes  excroiffances 
les  unes  des  autres;  —  traitement,  pàg,  40. 

MATRICE  ;  fufceptible  de  beaucoup  de  ma- 
ladies chirurgicales  ;  —  diftinclions  à  établir  entre 
elles  ;  — 1  ulcère  ;  —  caufes  ;  —  endroits  qu'ils 
occupant  communément  ;  —  bénins  ou  malins  ; 
: —  fignes  ;  —  douleurs  ;  —  écoulement  5  • —  arfec 
tionsnerveufes  ;  —  fièvres  ;  —  entraînent  fouvent 
l'eroficn  du  rectum  &  de  la  veffie  ;  —  le  malin 
eftincurable  ;  —  traitement  palliatif. pag,  50,  ji. 
Rupture  ;  —  arrive  le  plus  fouvent  à  la  fuite  des 
violens  efforts  que  la  femme  fait  pour  expulfe  l'en* 
fant  ;  ■ —  fuuation  oitique  de  la  femme  ;  —  quelles 
expériences  reftent  encore  à  faire  ;  —  !a  rupture 
peut  arriver  à  tous  les  tems  de  la  groffeffe  par 
une  violence  extérieure  ;  —  citation  à  ce  fujet; 
1 —  comment  elle  arrive  dans  un  accouchement 
qui  dure  long-tcms  ;  — ;  obfervation  de  Der.mam 
qui  vient  à  l'appui  de  notre  affertion  ;  —  cir- 
conftances  où  la  rupture  arrive  au  fond  de  la 
matrice  ;  —  peut  être  longitudinale  ou  tranfver- 
fale  5  —  raifons  de  toutes  ces  différences;. —  cir- 
confiv.nces  qui  ont  déterminé  quelques  -  uns  à 
croire  que  les  effons  de  l'enfant  dans  le  fein  de 
fa  mère  étoient  la  caufe  première  de  la  rupture 
de  la  matrice  ;  —  véritable  caufe  ;  —  pourquoi 
elle  arrive  plutôt  au  col  de  la  matrice  qu'en  tout 
autre  endroit,  pag,  51  ,  ^z.  Les  premiers  auteurs 
fe  font  p^-u  étendus  fur  les  fignes  ;  —  ceux  qui 
ont  communément  lieu  ;  —  certitude  qu'on  ob- 
rLntpar  le  toucher  ;  —  ce  que  les  douleurs  offrent 
alors  de  particulier;  —  indicati  on  que  la  rupture  pré- 
fente ;  —  l'opération céfarienne  confédérée  comme 
pjoyen  urgent  ;  —  obfervation  confirmative  fur 
ce  posnt  ;  ~  conduite  que  tint  Lamotte  dans  un 


BLE 

pareil  cas  ;  —  remarque  inte'reflar.te  â  ce  fuj?t  j 
1  —  conduite  à  tenir ,  fuppofé  qu'on  ait  fait  l'opé- 
!  ration  céfarienne  ;  —  corollaires.  Tome  II ,  p.  55, 
j4,  La  matrice  eft  fujette  à  devenir  fq  irreufe 
en  tout  ou  en  partie  ;  ■ —  à  la  fuite  de  quelques 
maladies  inflammatoires  ou  autrement  ; —  obfer- 
vation de  la  femme  de  Luçon  ;  —  le  fquirre  total 
eft  une  affection  très-rare  ;  — ■  celui  du  col  plus 
fréquent  j  notamment  chez  les  femmes  qui  font 
fur  leur  retour  ;  • — pron'jfnc; —  remèdes  pres- 
crits par  les  anciens  d'après  la  théorie  qu'ils 
s'<  toient  formée  ;. — lé  fquirre  bien  confirme  eft 
incurable  ;  —  tiaitement  à  fuivre  quand  les  cir- 
confiances  font  favorables,  pag.  54,  55.  Hernie 
de  la  matrice  n'a  guères  lieu  que  dans  le  cours 
de  la  g r offerte  ;  —  obfervarion  de  Sennert  ;  — 
demande  plus  que  toute  autre  à  être  retenue  ; 
- —  inconvenh  ns  des  adhérences  qui  lui  fuctèdent. 
pag.  55..  56.  En  quoi  la  defeente  diffère  de  la 
hernie  ;  - — trois  degrés  à  établir  dans  toute  def- 
eente de  matrice  ;  —  ligne  du  premier  degré  ; 

—  la  matrice  defeend  plus  ou  moins  dans  le  vagin  ; 
- — apparence  qu'elle  prefente  ;  —  quelquefois  die 
tombe  plus  bas  ,  notamment  chez  les  femmes 
grofîes  ;  —  apparence  du  fécond  degré  ;  —  du 
rroilième  ;  —  caufes  de  la  maladie  ;  —  rarement 
les  filles  y  font  (uiettes  ;  —  lignes  ;  —  ceux  qui 
font  propres  à  la  précipitation  ;  —  la  -éductior. 
dans  la  plupart  des  cas  eft  facile  ;  ; — pi  us  difficile 
dans  la  précipitation  ;  —  pofition  néceflaire  à 
donner  à  la  femme  ;  —  la  précipitation  arrive 
quelquefois  au  plein  terme  de  la  groffeffe  ;  —  il 
faut  en  pareil  cas  chercher  à  en  tenter  auiïitôt 
la  réduction  ;  —  conduite  à  tenir  en  pareil  cas} 

—  quelques  praticiens  ont  ofé  ici  faite  une  inci- 
fion  à  la  matrice  pour  extraire  l'enfant  ;  ■ — indi- 
cation qui  fuccède  à  la  première  ; —  hiftoire  des 
peffaires  ;  —  attentions  que  doivent  avoir  les 
femmes  qui  ont  des  defeentes  &  des  hernies. 
pag.  56  3  57.  En  quoi  confifte  le  renverfeinent 
de  matrice  ;  —  diftingué  en  complet  &  en  in- 
complet ;  • — ■  notions  d'Hippocrate  fur  la  première 
efpèce  5  —  arrive  prefque  toujours  au  moment 
de  la  délivrance  ;  —  la  matrice  en  fe  renverfant 
ne  tombe  pas  toujours  en  totalité  dans  e  vagin  ; 

—  le renverfement  eft  (ouv<  m  fecondaire  à  l'action 
d'un  polype  qui  ,  forti  au  dehors  ,  tire  après  lui 
la  matrice  ;  —  comment  les  pertes  peuvent  éga- 
lement i'occafionner  ; — comment  on  diftingi\e 
le  renverfement  qui  eft  confécutif  à  la  déli- 
vrance ;  —  fignes  qui  annoncent  l'exiftence  de 
la  maladie  ;  — accidens  qui  fouvent  en  dérivent; 

—  la  réduction  eft  le  feul  moyen  de  les  calmer  j 

—  cas  où  l'étranglement  qui  furvient  s'y  oppofe  ; 

—  néceffitéen  pareil  cas  de  l'extirpation;  — la  diffi- 
culté de  cette  réduction  dérive  quelquefois  du  trop 
d'embonpoint;  —  pratique  à  fuivre  en  pai  il  cas; 

—  manière  d'opérer  la  réduction,  pag.  57'.,  j8. 
Ce  qu'on  entend  par  péviation  de  matrice  ;— • 
antro  verlïon  Se  retro-verfion  5  — -  la  fuuaùon  de 
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la  matrice  dans  la  greffe/Te  n'eft  jamais  bien 
droite  ;  —  caufes  auxquelles  les  auteurs  ont 
rapporté  les  déplacemens  de  ce  genre  ;  —  Levret 
l'atîribuoit  à  l'attache  du  placenta  à  un  autre 
endroit  que  Je  fond  de  la  matrice;  — réponfe; 

—  détails  fur  la  caufe  la  plus  probable  ; —  expli- 
cation. Tom.  II,  pag.  co.  Poiuion  du  muleau  de 
tanche  en  pareil  cas  ; — Deventer  regarde  l'obli  - 
quité de  la  matrice  comme  la  caufe  la  plus  ordi- 
naire des  accouchemens  difficiles;  — erreur  de  cet 
auteur  démontrée  telle  par  l'expérience;  — moyens 
de  remédier  aux  accidens  qui  pourroient  furvenir 
en  pareil  cas.  pag.  60.  Renversement  tranfverfal  ; 

—  a  été  connu  d'Hippocrate  ;  —  auteurs  qui  en 
ont  eu  fucceffivement  quelques  notions  ;  —  le 
D.  Hunters'en  eft  fpécialement  oecupé  ;  —  lignes 
donnés  d'après  lui  ;  —  accidens  qui  furviennent 
à  cette  maladie  font  bien  moins  en  rai  ion  de 
l'étendue  du  déplacement  que  du  volume  de  la 
matrice  ,  comparés  à  la  capacité  du  baîfin  ;  — 
accidens  paroiflent  d'une  manière  bien  moins 
équivoque  quand  la  matrice  elt  engorgée  ;  —  ou 
que  fon  volume  efl  augmenté  par  la  groffelTe. 
pag.  60 ,  61.  Obf-rvations  à  ce  fujet  ; — on  ne 
peut  obtenir  le  diagnollic  de  cette  maladis  que 
par  le  toucher  ; — manière  de  le  mettre  en  pra- 
tique;—  d'où  l'on  pourra  tirer  le  pronoftic  ;  — 
les  déviations  de  matrice  offrent  toutes  des  in- 
dications urgentes  ;  —  comment  on  parviendra  à 
les  mettre  en  pratique  ;  —  position  de  la  femme  j 

—  tentatives;  —  ce  qu'il  relie  à  faire  après  la 
réduction,  pag.  61. 

MATURATIF  ;  remèdes  qui  accélèrent  la 
formation  du  pus  ;  —  ils  font  la  plupart  tirés  de 
la  clafïe  des  émolliens  ;  —  cas  où  l'on  emploie 
des  fubitances  plus  irritantes,  pag.  63. 

MÉDICAMENS  ;  ils  font  divifés  en  internes 
&  en  externes  ;  —  &  par  rapport  à  leurs  effets, 
en  altérans ,  évacuans  &  fpécifiques  ;  — les  alté- 
rans  qui  agiffe;.t  fur  les  folides  comprennent  les 
émolliens  ,  les  aftringens  ,  les  corroborans  ,  les 
confolidans;  les  cicatrifans ,  les  anodins,  Us  com- 
prefllfs  ,  les  adhefifs  ,  les  dibtans  ,  les  irritans  ; 

—  ceux  qui  ag'ffrnt  fur  les  fluides  renferment 
les  antiphlogiftiq'u^s  ,  !es  réfolutifs  ,  les  incraf- 
ftns  ,  les  coagulans  ,  les  maturatifs  ,  les  digeftifs  , 
les  déterfifs  ,  les  humedtans  ,  les  lubréflans,  les 
hemoflatiques ,  les  révuslifs  ,  les  répercufïifs,  les 
antifeptiques  ,  les  feptiques.  pag.  65  ,  64.  Ceux 
qui  'ont  compris  dms  les  évacuans  externes  ;  — 
les  fpécifiqujs  comprennent  les  antivénértem  , 
les  antipforiques  ,  les  anticancéreux  ,  les  anti- 
carieux  ,  les  anthelmirahiques  &  les  antipédi- 
culaires.  pag.  65. 

MERCURE  ;  regardé  comme  un  poifon  par 
les  anciens  a  été  d'abord  employé  parles  Arabes 
dans  les  affections  de  la  peau  ; — puis  dans  les 
cas  de  maladies  vénériennes  ;  —  i!  fut  d'sbord 
employé  à  très-petite  dofe  j  —  les  empiriques 
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,  donnèrent  dans  une  autre  extrémité  ;  —  milieu 
1  que  tiennent  les  médecins  ;  —  on  iedonna  d'abord 
extérieurement  fous  forme  d'onguen:,  d'emplâtre 
&  de  fumigation  ;  —  comment  on  faifoit  l'on- 
guent ;  —  ingrédiens  de  l'emplâtre  ; —  manière 
dont  on  faifoit  les  fumigations  ;  —  manière  dont 
ces  deux  derniers  furent  remplacés  par  les  fric- 
tions. Tom.  II ,  pag.  66  ,  67.  Méthode  intérieure  ; 

—  le  précipité  rouge  elt  la  première  préparation 
qu'on  fe  hafarde  à  introduire  dans  les  premières 
voies  ;  —  ouvrage  de  Mathiole  fur  Jes  fuccès  de 
cette  méthode  ;  —  à  ce  remède  fuccède  les  pilules 
de  Barberouffe  faites  de  mercure  crud  uni  au 
diagrède  &  à  l'ambre  ;  —  autres  préparations 
dont  on  a  cherché  à  émoufler  l'aétivité  par 
différens  moyens  ;  — mercure  doux;  — mercure 
précipité  jaune  ;  —  précipité  per  fe  ; —  piécipité 
de  calomel  ;  —  avantage  de  cette  préparation  ; 

—  dragées  de  Keyfer  &  fyrop  de  Bellet  ;. —  fublimé 
corrofir  ;  —  métnode  de  l'adminiltrer  telle  qu'elle 
étoit  ufiree  â  Vienne,  pag.  6j  &  fuiv.  Prépara- 
tions mercurielles  par  trituration  ; —  corps  ufité 
dans  cette  curation  j  —  recherches  de  Pienk  ;  — . 
circonfpecli^n  que  doivent  avoir  les  médecins 
dans  les  dscinons  fur  les  effers  de  ces  différens 
remèdes,  pag.  70.  Méthode  des  frictions; —  raii'on 
qui  ont  fait  recourir  à  elles  ;  —  comment  on 
prépare  l'onguent  mercuriel  ;  —  la  quant  ré  d'on- 
guent qu'on  emploie  pour  un  traitement  varie 
d'après  l'ancienneté  de  la  maladie  &  la  difpofition 
du  malade  à  être  affedte  par  le  remède;  —  ma- 
nière de  faire  Ponction,  pag.  70  ,  71.  Effet  du 
mercure  fur  la  conititution  &  fur  les  organes 
particuliers  ;  —  il  agit  de  deux  manièr  s  ;  — ■ 
fes  effets  généraux  ;  —  fon  action  fe  pone  fur 
les  organes  où  fe  font  quelques  fédérions  ;  — ■ 
effets  qu'il  produit  fur  la  bouche;  —  ailleurs  il 
n'opère  pas  des  accident  bien  fâcheux;  — opi- 
nions nées  de  robfervation  de  ces  évacuations; 

—  effets  violens  de  ce  remède  ;  —  moyens  qu'on 
lui  oppofe  alors  ; —  moyens  de  corriger  ou  re- 
médier aux  effets  qu'on  peut  regarder  comme 
autant  d'inconvéniens.  pag.  71  ,  72  ,  73.  Effets 
faluuires  du  mercure  dans  d'autres  cas  que.  les 
vénériens  ;  —  influence  qu'en  éprouve  le  lyftêitie 
vafculaire  ;  —  le  principe  vital,  pag,  73  3  74, 

METASTASE  3  furvient  plus  communément 
aux  apoflême.s  ,  aux  plaies  &  ulcères  qui  font 
en  pleine  foppuration  ;  —  dénominations  don- 
nées aux  efpèces  par  les  auteurs  ;  —  fuppofe  non- 
feulement  l'abforption  des  matières  ,  mais  encore 
une  crudité  qui  ne  peut  fympatifer  avec  les  lois 
1  de  notre  économie  ;  —  opérée  par  les  racines 
des  abforbans  ;  —  nouveaux  fympiômes  auxquels 
elle  donne  lieu  félon  que  l'hétérogénéité  eh*  fixée 
fur  telle  ou  telle  partie  }  ■ — n:aladie  où  la  mé- 
taftafe  furvient  plus  communément; — la  caufe 
première  efl  ignorée  ,  de  vraifcmblab-eïnent.  elle 
le  fera  encore  long-tems;  —  circonltam  es  qui  lui 
font  propices  ;  —  il  efl  très-effenLiel  de  cennojuie 
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les  fignes  qui  l'annoncent}  —  on  diftîngue  ceux-ci 
en  ceux  qui  l'annoncent  i— ceux  qui  indiquent 
qu'elle  eft  faite}  —  &  ceux  qui  donnent  à  croire 
qu'elle  fe  fait  ;  —  détails  à  ce  fujet  ;  —  paffage| 
o'ui  attellent  combien  Hippocrate  étoit  attentif 
a  tout  ce  qui  pouvoit  annoncer  une  métaftafe 
fakitaire  }  —  comment  la  métaftafe  formée  peut 
fe  terminer.  Tom.  Il,  pag.  74,  75.  Elle  a  des 
fuites  d'autant  plus  inquiétantes  qu'elle  fe  fan 
fur  des  vifcères  elfentiels  à  la  vie  ;  —  moyens 
préfervatirs  auxquels  les  praticiens  doivent  porter 
toute  leur  attention,  pag.  76". 

MÉTHODE  ,  ce  qu'on  entend  par  ce  terme 
dans  la  pratique  ;  —  fur  quoi  elle  eft  bafée  5  — 
indifpenfable  dans  la  pratique  ;  —  preuve}  —  ce 
qu'en  la  méthode  au  plus  grand  nombre  des 
chirurgiens}  —  axiome  tranfmis  par  les  anciens 
fur  la  méthode  }  —  en  quoi  elle  confifte  dans  la 
pratique  opératoire,  pag.  76  ,  77. 

MOLE  ;  la  mole  &  les  faux  germes  font  les 
mêmes  à  leur  origine  }  —  en  quoi  elles  diffèrent 
entr  elles}  —  eft  le  produit  d'une  groflefle  qui 
ne  peut  venir  à  terme} — comment  eile  fe  forme} 
- —  fon  organifation  varie  beaucoup  }  — ceqi'on 
doit  penfer  de  celles  qui  ont  lieu  chez  les  filles 
&  les  femmes  ftériUs  ;  —  celles  de  nature  paren- 
chimateufe  font  fujettes  à  des  prompts  accroif- 
femens  ;  —  ont  quelquefois  en  elles  une  cavité 

f>leine  de  férofité  }  —  féjourne  plus  ou  moins 
ong  -  tems  dans  la  matrice  ;  —  communément 
expulfées  au  troifième  mois  de  la  grofleffe  5  — 
fignes  qui  l'annoncent  ;  —  le  meilleur  eft  le  tou- 
cher; —  eft  rejettée  au-dehors  par  le  même  mé- 
canifme  querenfantà  l'époque del'accouchement} 

—  manière  d'en  accélérer  l'iflue  quand  elle  tarde. 
P"g-  78  >  79- 

MOXA  ;  fubftance  qu'on  délîgne  ainfi  ?  — 
emploi  de  cette  fubftance  comme  cautérifant; 
■ —  ufité  dans  tout  le  Japon  >  —  détails  relatifs 
à  ce  fujet.  pag.  8j  3  8*. 

MYDRIASE  }  manière  dont  Celfe  la  définit} 
■ —  furvient  fouvent  chez  ceux  qui  font  reftés 
long-tems  dans  i'obfcurité  ;  — ^  obfervation  de 
Boyle  à  ce  fujet }  —  a  quelquefois  lieu  chez  les 
enfans  attaqués  des  vers  }  — eft  idiopathique  ou 
fymptomatioue  ,  —  indication  qu'offre  la  pre- 
mière }  — r  moyens  de  curation.  pag.  83. 

N 

NÉCR05E  ;  maladie  d'un  os  dans  laquelle  une 
portion  morte  de  (on  tout  fe  fépare  du  vivant} 

—  comment  la  caufe  agit  en  pareil  cas  }  —  fort 
quelquefois  par  parcelle  infenfible  }  —  cas  où  la 
portion  eft  plus  évidente  ;  ■ —  obfervation  à  cet 
égard  ;  —  attaque  non  -  feulement  les  os  cylin- 
driques ,  ruais  auffi  les  plats  ;  —  obfervations  fur 
ces  cas  $  —  caufes  auxquelles  oa  peut  l'attribuer , 


—  confirmées  par  les  obfervations  &  expérience» 
de  Troja  ;  —  fignes  de  cette  mala  iie ,  bien  certains 
que  quand  la  maladie  tft  déjà  fort  avancée. 
Tome  1 ,  pag.  84  ,  8j.  En  quoi  confifte  l'indi- 
cation eu  ative  ;  —  la  nature  agit  fouvent  plus 
efficacement  que  l'opérateur  ;  —  preuve  tirée 
d'une  obfervation  du  D.  Mackenfie  ;  —  ce  qu'il 
y  a  à  faire  à  en  pareil  cas.  pag.  86. 

NÉPHROTOMIE  ;  cas  où  l'on  a  regardé  cette 
opération  comme  praticable  }  —  raifons  fur  le - 
quelles  on  s'appuie  pour  en  prouver  la  pofTibilité 
daiib  le  premier  cas  ;  —  allégation  faite  d'après 
Hippocrate } —  on  ne  peut  en  tien  conclure  finon 
que  cet  auteur  a  confeillé  l'opération  lorfque  le 
rein  étoit  abfcédé ,  &  que  le  pus  fe  portoit  au- 
dehors  }  —  le  plus  ancien  exemple  d'opération 
de  ce  genre,  faite  lorfque  rien  n'indiquoit  au- 
ilthors  le  lieu  où  l'on  devoit  la  faire ,  remonte 
à  celui  de  l'archer  de  Bagnolet  ; — ■  variations  de 
récit  fur  ce  fait }  -—  le  fécond  plus  certain  eft 
celui  d'Hobfon  ,  conful  Anglois  à  Venife.  p.  86", 
87.  L'analogie  n  eft  point  favorable  à  l'opération 

—  motif  pris  du  défaut  de  fignes  qui  indiquent 
la  préfence  de  la  pierre  ;  —  difficultés  prifes  de 
l'incertitude  du  lieu  que  la  pierre  occupe  }  — 
aflurance  plus  grande  dans  le  cas  où  la  pierre  a 
occafionné  des  abcès  à  la  région  des  lombes, 
pag.  88. 

NEZ  ;  défordres  qui  lui  arrivent  par  les  plaies 
&  autres  affections  de  la  peau  i  ' —  moyens  de 
remédier  aux  premières }  —  quelques  auteurs 
difent  qu'un  nez  féparé  peut  reprendre  j  — 
moyens  ufités  par  Ealiacot  pour  réparer  un  nez 
emporté  par  un  autre  de  même  fubftance }  —  la 
peau  de  cette  région  eft  fujette  à  fe  bourgeonner} 
— moyens  de  curation  que  fuggère  la  variété  des 
ca?  ;  —  fracture  des  os  du  nez }  —  raifons  par 
lefquelles  ils  font  plus  difficiles  à  fracturer  que 
tout  autre  de  la  face }  —  efpèce  qui  a  lieu  }  — 
accidens  ;  —  comment  on  les  connoît }  —  com- 
ment on  leur  remédie  }  —  comment  on  redreffera 
la  cloifon  lorfqu'elle  eft  dejettée  ; —  panfement. 
pag.  88  ,  89. 

NODUS  ;  genre  de  tumeur  propre  aux  os , 

—  ne  demandent  d'autre  traitemeut  que  celui 
qui  dérive  de  l'infection  des  humeurs  auxquelles 
on  l'attribue,  pag.  90. 

NOYÉS  }  quelle  eft  la  C2ufe  de  !a  mort  chez 
eux }  —  a  fixé  l'attention  des  praticiens  depuis 
l'enfance  de  l'art}  — -fauttes  notions  qu'on  a  eues 
fur  elle  >  —  travaux  des  modernes  à  ce  fujet  ; 

—  expérience  de  Louis  pour  l'établir  ;  —  répétée 
par  le  D*.  Goodwin}  —  ces  expériences  ont  pour 
but  une  pratique  moins  meurtrière  que  celles 
qu'on  avoit  autrefois  ;  —  ce  qu'on  doit  tenter 
fur  une  perfonne  récemment  retirée  deTeau}  ->- 
infufflation  dans  le  nez  ,  dans  la  bouche }  — 
préférence  donnée  à  l'air  vital  fur  l'atmofphé- 
rique  ;  «—  obfervation  du  Dr.  Cogan  fur,  la  vélo- 
cité 
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cité  de  la  pulfations  du  coeur  pendant  les  pro- 
cédés del'infurHauon;  —  manière  de  la  faire  avec 
le  tube  de  Monro  ; —  procédés  ;  —  fouvent  l'air 
ne  peut  fe  faire  voie  jufqu'aux  dernières  rami- 
fications des  bronches  ;  —  conduite  que  tient 
alors  le  D1,  Goodwin;  — ■  Tom.  II,  pig.  90  , 
91,  92,  95.  Phénomènes  qui  fe  manifeltent  à 
la  fuite  de  l'emploi  de  ces  moyens  quand  la  vie 
n'eft  que  fufpendue;  — -  indication  prife  de  f  ir- 
ritabilité des  inteftins; —  obfervations  de  Louis 
à  ce  fujet  i  — machines  fumigatoires  inventées 
pour  l'exciter} — irritation  des  narines  au  moyen 
d'une  barbe  de  pluma;  —  utilité  que  pourroient 
avoir  les  commotions  électriques;  —  filence  des 
auteurs  fur  elles  ;  — •  obfervations  du  D*.  Abylgard  ; 

—  l'opération  de  la  bronchotomie  propofée  pour 
donner  parT'ige  à  l'air  ;  —rejettée  d'après  de  juftes 
motifs  ;— combinaifons  des  moyens  cités  fou- 
vent  néceflaires;  —  phénomènes  qui  indiquent  le 
retour  à  la  vie  ;  —  conduite  à  tenir  à  leur 
égard,  pag.  95  ,  94  9f. 

NYCTALOPIEj  fingulière  maladie  qu'on  dé- 
figne  fous  ce  nom  ;  — -  les  anciens  font  divifés 
fur  fon  caractère;  —  ce  que  les  auteurs  ont  dit 
fur  elle  ;  —  notions  qu'ont  ajouté  les  modernes. 
J>ag-  95- 

NYMPHOTOMIE  ;  opération  faite  fur  les 
nymphes  pour  les  retrancher  en  tout  ou  en 
partie  ;  —  ufitée  chez  les  Abiflins;  —  pratiquée 
par  Mauriceau  ;  —  fait.  pag.  95 ,  96. 

o 

OBSERVATION;  fa  définition ;  — doit-être 
fondée  fur  l'expérience  &  le  mécanifme  connu 
des  parties  ; —  matériaux  qui  doivent  la  former; 

—  doivent  être  épurés;  — -ceux-ci  donnent  fouvent 
lieu  à  des  théories  monftrueufes  &  à  une  pra- 
tique meurtrière  ;  —  obfervations  de  Quefnai 
qui  le  prouvent  ;  —  manière  dont  infenfiblement 
l'art  eft  parvenu  à  quelque  chofe  de  certain  fur 
ce  point;  —  exemple  pris  des  coups  reçus  à  la 
tête  ;  —  des  différentes  plaies  ;  —  manière  dont 
on  parvient  à  la  certitude  en  chirurgie  ;  —  ce 
que  fait  l'hiftorien  ;  —  le  devoir  de  l'obferva- 
teur  ;  ce  qui  refte  à  faire  à  celui  qui  expéri- 
mente ;  —  comment  les  faits  deviennent  des 
matériaux;  —  ceux  quJon  donne  comme  tels 
ne  le  font  pas  toujours;  —  fupériorité  de  l'ob- 
fervation  ou  l'on  prend  la  nature  pour  guide. 
pag.  96  ,  97.  Comment  on  fe  préferve  de  l'erreur 
en  s'y  fixant.; —  marche  à  fuivre  ;  —  défaut  que 
doivent  éviter  ceux  qui  lifent  les  obfervations , — 
ceux  dans  lefquelsne  devroient  point  tomber  ceux 
qui  les  publient,  pag.  98. 

^  OBSERVATEUR  ;  quel  eft  le  praticien  que 
l'on  confidère  comme  tel  ;  —  en  quoi  il  diffère 
dâ  celui  qui  expérimente  ;  —  qualités  qu'il  faut 
Chirurgie.  Tome  II  t  IIe  Partie. 
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avoir  pour  devenir  un  bon  obfervateur  ;  —  il 
n'eft  aucune  règle  à  lui  prefcrire  pour  le  porter 
à  employer  les  matériaux  ;  —  quels  font  ceux 
qu'on  peutregarder  comme  les  meilleurs.  Tom .  Ht 
pag.  98  }  99. 

OBTURATEUR;  inftrument  defliné  à  bou- 
cher un  trou  à  la  voûte  du  palais  ;  —  phénomènes 
fenfibles  chez,  les  perfonnes  q:  i  font  attaquées 
de  ce  dcfaut  ;  —  moyens  auxquels  on  a  eu  recours 
"pour  corriger  ce  vice  ;  —  plaque  produit  un 
meilleur  effet;  —  moyens  de  retenir  l'obtura- 
teur ;  —  cinq  efpèces  de  ce  genre  de  machine 
que  décrit  Fauchard;  —  cas  où  il  faut  que  l'ob- 
turateur foit  en  même  tems  dentier,  pag.  99 , 
100. 

OCULISTE  ;  tems  où  l'oculifte  &  Je  chi- 
rurgien ne  faifoient  qu'un;  — brigandage  d'alors  ; 

—  Camanufali  eft  le  premier  qui  s'occupa  de 
cette  branche  de  l'art  d'une  manière  toute  par- 
ticulière ;  —  travaux  que  fon  ouvrage  a  donné 
lieu  de  faire  paroître  ;  comment  cette  branche 
eft  revenue  à  fon  tronc  ;  —  de-là  le  luxe  de  la 
chirurgie  oculaire  ;  —  ignorance  des  victimes  qui 
par  une  aveugle  confiance  ne  fe  livrent  que 
trop  fouvent  au  charlatanifme.  pag.  iox. 

(EDEME  ;  ce  que  les  anciens  entendoient 
par  cette  dénomination;  —  apparences  que  pré- 
fentent  les  parties  que  la  maladie  attaque  ;  — 
celle-ci  fouvent  dérive  d'une  affection  géné- 
rale ;  —  quelquefois  d'un  vice  local  ,  comme 
une  tumeur  qui  comprime  quelques  troncs  lym- 
phatiques; —  ce  à  quoi  il  faut  faire  attention 
dans  le  traitement  de  l'œdème  lorfque  la  caufe 
eft  locale  ;  —  quand  elle  dépend  d'une^  diathèfe 
viciée  dans  toute  l'univerfalité  du  fyftême.  Ibid. 
Piqûres  confidérées  comme  moyens  curatifs;  — 
cas  où  leur  effet  n'eft  point  fi  favorable;  — 
inflammation  -  gangrené  ; —  on  doit  fe  défier  des 
incifions,  &  furtout  des  piqûres  chez  les  vieillards  ; 

—  ufage  du  veficatoire  ,  —  femmes  enceintes  font 
fujettes  à  l'œdème  des  jambes  &  des  cuiifes  j 

—  confeils  à  donner  en  pareil  cas  ;  —  genre 
particulier  qui  s'annonce  tout  à  coup.  pag.  101  M 
103. 

(EIL;  fujet  plus  que  tout  autre  organe  à 
nombre  de  maladies  plus  ou  moins  compliquées  ; 

—  défaut  où  font  tombés  ceux  qui  otst  envifagé 
ces  maladies  d'une  manière  ifoJée;  —  les  notions 
qu'en  avoient  les  anciens ,  étaient  plus  étendues 
que  communément  on  ne  penfe  ;  —  différentes 
manières  dont  cette  partie  peut  éprouver  des 
détériorations  dans  fon  oganifation  ;  —  affections 
traumatiques  font  fouvent  très-graves  d'après 
la  ftructurè  du  globe,  pag.  103.  Genre  de 
bleffures  qui  peuvent  l'affecter;— -  méthode  cura- 
tive  appropriée  aux  différens  cas  ;  — -  les  plaies 
faites  par  un  inftrument  aigu ,  furtout  celles 
qui  attaquent  les  membranes  internes  font  tou- 
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jours  très  inquiétantes  ; — plaies  contufes  font 
encore  plus  facheufes;  —  traitement  le  plus  con- 
venable en  pareil  cas  j  —  obfervation  faite  à  un  fem- 
blable;  —  les  fimples  conciliions  de  l'œil,  quoi- 
que d'abord  peu  graves  ,  peuvent  néanmoins  avoir 
des  fuites  très- facheufes  ;-— traitement  analogue  à 
celui  des  plaies  contufes  i —  remèdes  les  plus  con- 
venables} —  attentions  générales  à  avoir  dans  les 
affcd'ons  traumatiques  des  yeux.  Tome  II ,  p.  103  , 
104.  La  félérotique  eft  fujette  à  fe  tuméfier  &  à 
produire  ainfi  des  excroiflances  qui  fouvent  par- 
viennent en  peu  de  tems  à  un  très- grand  volume; 

—  obfervation  deiReufner  à  ce  fujet  ;  — caractères 
qu'offrent  les  tumeurs  Amplement  fongeufes  ; 

—  nature  des  cancéreufes; —  les  cathéritiques , 
Ja  ligature  &  l'excifion  font  les  trois  moyens 
qu'on  a  prooofé  pour  les  détruire  ;  — -  obferva- 
tion d'une  fongueufe  guérie  par  le  premier  moyen 
en  peu  de  tems;—  obfervation  d'une  autre  fatiguée 

f>ar  les  cathérétiques ,  qui  auroit  pu  guérir  par 
a  ligature  ;  —  l'exciAon  eft  la  plus  prompte  & 
la  moins  fujette  à  accident  ;  —  méthode  de  la 
mettreen  pratique,  pag.  ic6}  107.  Le  carcinome  de 
l'œil  vient  fouvent  à  b  fuite  des  violentes  ophtal- 
mies qui  ont  été  traitées  par  les  aftringens  vio- 
lens;  —  certains  ftaphilomes  en  prennent  fouvent 
les  apparences ,  —  fymptômes  apparens  5  —  la  pre- 
mière notion  relative  à  Textradtion  de  l'œil  en 
pareil  cas  fe  trouve  dans  l'ouvrage  de  Bartich; 
• —  moyens  que  l'auteur  propofe;  —  procédé  de 
Fabrice  de  Hilden  ;  —  confeils  &  pratique  des 
praticiens  qui  leur  ont  fuccédé  5  —  méthode  que 
fuivoit  Louis  ;— -  avantage./?^.  108 ,  109.  Manière 
de  remplacer  un  œil  perdu  par  un  d'émail,  p.  109. 

ŒIL  SIMPLE  DOUBLE  ;  ce  font  autant  de 
bandages  ufités  dans  la  pratique  des  maladies 
des  yeux.  Ibid. 

ŒSOPHAGE  i  maladies  fpontanées  ou  acci- 
dentelles qui  peuvent  s'oppofer  au  libre  exercice 
des  fondions  de  cet  organe;  —  obftrudion 
peut  dépendre  des  différentes  caufes  difficiles 
a  appercevoir;  —  reflerrement  fpafmodique  ;  — 
chronique;  —  progrès  de  ce  dernier;  —  fes  diffé- 
rens  fièges  ;  —  phénomènes  ;  —  ce  qu'on  trouve 

communément  en  pareil  cas  fur  les  cadavres;  

regardée,  comme  incurable, —  cas  où  une  dila- 
tation mécanique  pourro  t  avoir  quelques  avan- 
tages ;  —  obfervation  cuneufé  de  Munckley  ;  

la  première  indication  eft  de  fuppléer  aux  fonc- 
tions que  l'œfoph  ge  doit  remplir  ;  —  o'bferva 
non  de  Déduit  à  ce  fujet  ;—  utilité  des  fondes 
de  gomme  élafiiqùe  ;  —  ulcérations  qui  ont  lieu 
fans  aucune  diminution  de  dia-nètre  du  canal  ; 

—  obfervation  rare  d'un  vice  de  cette  partie; 

—  caufe  à  laquelle  on  peut  le  rapporter  ;  —  autre 
vice  de  l'organe.  109,  riOj  11 1  &  fuïv. 

(ESOPHAGO'tOMIE  ;  raifons  qui  ont  fait 
croire  que  toute  opération  faite  fur  l'œfophage 
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.ne  pouvoit  avoir  que  de  mauvaifes  fuites  î  — 
celles  qui  déterminent  néanmoins  à  fe  mettre 
au-deflus  des  préjugés  à  cet  égard; — tentatives 
de  Guattani  fur  les  animaux  ;  —  fur  les  cadavres} 

—  faites  en  France  avec  fuccès  depuis;  —  raifons 
de  Guattani  ,  prifes  de  la  difpofîtion  des  parties 
pour  faire  recevoir  cette  opération»  —  procédé 
qu'il  confeille  pour  la  mettre  à  exécution;  — 
préceptes  de  pratiqu.  ;  —  traitement  fecondaire. 
Tome  II.  pag.  113,  114,  nj. 

OMOPLATES  ;  ne  font  point  A  fujettes  à 
être  fracturées  que  les  autres  os  du  corps  ;  —  les 
fradures  ont  lieu  en  long  ,  en  travers  3  ou  obli- 
quement; —  pourquoi  ces  fractures  font  rarement 
avec  déplacement  ;  —  l'épine  dans  la  fradure 
en  long  partage  toujours  le  détordre  ;  — ■  fradure 
en  travers  toujours  au-defïous  de  jl'épine  ;  — * 
comment  on  peut  la  reconnoître;  —  eft  quelque- 
fois compliquée  avec  celle  des  côtes  voifines. 
pag.  n$,  116.  Offrent  les  mêmes  indications 
que  les  fradures  des  autres  cas; —  conduite  à 
tenir  quand  il  n'y  a  point  du  déplacement  ;  —  A 
la  fradure  eft  oblique  ou  tranfverfale  fous  l'épine  » 

—  fi  quelques  fragmens  chevauchoient  les  uns 
fur  les  autres;  —  quel  feroit  le  meilleur  ban- 
dage ;  —  la  fradure  de  Tacronion  aifée  à  dif- 
tinguer;  — apparences  ;  —  pofition  où  doit  être 
le  bras  pour  pouvoir  facilement  replacer  les  pièces 
d'os  qui  fe  feroient  écartés  taxis;  —  panfe- 
ment  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas  où  il 
fe  formeroit  quelques  dépôts  ou  quelqu'épan- 
chement  fanguin  comme  après  les  plaies  d'armes 
à  feu.  pag.  116. 

ONGUENT  ;  en  quoi  diffère  des  emplâtres 
&  linimens  ;  —  différentes  manières  de  les  appli- 
quer;—  leurs  mauvais  effets  fur  les  plaies  Se 
ulcères;  —  onguens  Amples;  —  faturnin;  —  de 
gomme  élémi  ;  — mercuriel  ;  —  citrin  ; —  bafili- 
cum  ;. —  de  foufre  ;, — de  verd-de-gris  ;  —  de  zinc , 

—  de  précipité  rouge  ;  —  épifpaftique  ;  —  ano- 
din;—  nervin.  pag.  n6}  117 ,  118. 

ONYX  ;  épanchement  de  pus  entre  les  feuillets  de 
la  cornée  tranfparente  ;  — apparences  ; —  diverfes 
dénominations  données  par  les  auteurs  ;  —  ulcère 
qui  en  réfulte }  toujours  lent  à  fe  mondifier.  Ibid. 

OPÉRATION;  conftitue  la  grande  habilité 
du-  chirurgien;  —  elle  eft  un  moyen  extrême 
auquel  il  ne  faut  recourir  que  dans  les  cas 
les  plus  graves; — -le  fuccès  des  grandes  opéra- 
tions eft  toujours  un  triomphe  pour  le  chirurgien  , 
mais  fouvent  aufli  il  eft  à  la  honte  de  la  chi- 
rurgie; — -  abus  qu'on  en  a  fait  ;  —  fynthèfe  ;  — - 
dieièft  ;. —  exérèfe;  —  protèfe;  — règles  à  obferver 
avant  l'opération  ;  —  p3r  rapport  à  fa  néceflité  ;  — ■ 
au  tems  ;  —  au  lieu  ;  —  aux  chofes  à  prévoir;. — ■ 
lumière  ;;  —  fituation  du  malade  ;  —  aides  ;  —  pen- 
dant l'opération  ;  cito  ;  —  tuto  —  Scjucunde; — 

explication  de  ces  mots  ;  —  après  l'opération  j, — 
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manière  de  coucher  les  malades  ;  —  régime  ;  — 
pourvoir  aux  accidens.  Tome  II.  pag.  119  cV 
fiiiv. 

OPHTALMIES  j  genre  d'inflammation  que 
les  anciens  ont  caractérifé  ainfi  ;  —  ftructure  de  la 
conjonctive  3  —  il  eft  rare  que  l'inflammation  n'oc- 
cupe que  l'intérieur  de  l'œil  ;  -—  caractère  de 
Ja  douleur  lorfque  cela  a  lieu  5  —  apparences  qu'of- 
fre la  pupille;  —  phénomènes  généraux  qui  fouvent 
s'enfuivent  ;  — ■  autres  qui  fuccèdent  à  ceux-ci 
quand  la  ftafe  tourne  à  la  fuppuration  ;  —  l'in- 
flammation qui  n'eft  qu'extérieure  a  des  fuites 
moins  fâcheufes  5  —  apparrences  qui  ont  lieu  fur 
la  cornée  tranfparente  ;  —  caufes  diftinguées  en 
internes  Sz  en  externes  ;  —  influences  épidémiques 
de  l'air  qu'on  peuc  ranger  dans  cette  dernière^ 
clafle;  —  autres  de  ce  genre  ;  —  d'où  dérive  la 
vénérienne;  —  fon  caractère. pag.  uz,  123.  Atten- 
tion à  faire,  fuppofé  que  la  caufe  foit  méca- 
nique ;  —  manière  d'extraire  les  corps  étran- 
gers ,  —  topiques  ;  — ■  faignées  ;  —  fangfues  ;  — 
fection  de  l'artère  temporale  lui  eft  préférée  ; 

—  ouverture  des  veines  angulaires;  — purgatifs  ; 
— -  délayans  ;  —  l'engorgement  réfifte  quelque- 
fois à  tous  ces  moyens  ;  —  il  devient  tellement 
variqueux  que  le  blanc  de  l'œil  en  eft  tout 
couvert  ;  —  faignées  locales  qu'on  pratique  en 
pareil  cas; — pratique  autrefois  ufitée  en  Alle- 
magne ;  —  la  meilleure  pratique  à  fuivre  en  pareil 
cas;  —  utilité  des  véficatoires  dans  les  opthalmies 
chroniques,  utilité  des  draftiques ;  — emploi  de 
la  teinture  thébaique  ;  —  des  mercuriaux ,  notam- 
ment dans  l'ophtalmie  de  nature  vénérienne  ; 

—  opiniâtreté  de  la  fcrophuleufe  ;  —  utilité  de  la 
ciguë  dans  celle-ci,  confirmée  par  Fothergill. 
pag.  213  3  214,  225.  L'ophtalmie  chez  les  vieil- 
lards demande  qu'on  infifte  plus  fur  les  purga- 
tifs que  fur  la  faignée  ;  —  ufage  des  répercuffifs; 

—  cas  qn'en  faifoit  Rivière  ;  —  emploi  des  légers 
diaphorériques ,  • —  remèdes  les  plus  convenables 
chez  les  enfans  cacochymes  ;  —  dans  le  cas  où 
il  y  auroit  une  tache  fur  la  cornée  ;  —  topiques 
utiles  en  pareil  cas.;  —  moyens  de  s'oppofer  à 
Ja  périodicité  des  ophtalmies,        116,  127. 

OPHTALMOXYSTRE 5  petite  brofle  inventée 
par  Wolhoufe  pour  ratifier  l'œil  ;  —  fcarifici- 
tion  de  l'œil  remonte  à  Hippocrate  ;  —  en 
quoi  confifte  le  procédé  actuel  ;  —  en  quoi  con- 
iiftoit  celui  des  anciens  ;  —  cas  où  la  facrifka- 
tion  de  l'œil  eft  utile  ;  —  Platner  la  rejette 
dans  la  xérophtalmie  ;  —  rejettée  par  Heifter. 
pag.  127. 

OPIUM  ;  fes  propriétés  générales  ;  —  fon 
ufage  dans  le  cas  d.s  plaies  douloureufe  ,  dans 
les  crampes  &  les  mouv^mens  convulfifs  qui 
affectent  un  moignon  après  une  amputation  ;  — 
dans  le  traitement  des  ulcères  douloureux  ;  —  dans 
les  douleurs  néphrétiques  ;  —  celles  ocafionnées 


par  un  calcul  biliaire  ;  —  dan5  le  tétanos ,  —  em- 
ployé dans  le  traitement  des  maladies  véné- 
riennes; —  la  gonorrhée;  —  la  meilleure  forme 
d'adminiftration  eft  en  pilule;  —  ciiconfpection 
à  avoir  dans  fon  ufage;  —  donné  en  lavement; 

—  en  topique.  Tome  II ,  pag.  117 ,  128,  129. 

OREILLON  ;  nom  donné  à  l'engorgement 
qui  furvient  aux  glandes  parotides  ;  —  nommé 
mumps  par  les  Anglois  quand  elle  prend  fubite- 
ment  ;  —  fymptômes  qui  ont  lieu  dans  ce  der- 
nier cas  ;  —  ils  ne  font  point  de  longue  durée  ; 

—  quand  ils  font  plus  rebelles  ils  annoncent  une 
difpofition  fcrophuleufe;  —  remèdes  à  donner  en 
pareil  cas  ;  —  fymptômes  accelToires  qui  ont  quel- 
quefois lieu  chez  les  enfans. pag.  \xç) s  150. 

ORGÉOLET  ;  raifons  qui  ont  fait  donner  ce 
nom  à  ce  petit  apoftême  des  paupières  ;  —  appa- 
rence qu'il  offre  ;  —  vient  plus  fréquemment  à  la 
paupière  fuperieure  qu'à  l'inférieure;  —  topique 
qui  lui  convient  ;  —  procédé  à  fuivre  quand  la 
tumeur  tourne  à  la  fuppuration  ;  —  ufage  du  cauf- 
tique  ;  —  précautions  que  doivent  prendre  les 
perfonnes  qui  font  fujettes  à  cette  maladie. 
pag.  130 

OS  ;  organifation  de  cette  partie  ;  — ■  fes  rap- 
ports avec  celle  qu'on  obferve  dans  Ls  chairs  , 
l'expofe  à  des  maladies  analogues  ;  —  énumé- 
ration  de  ces  maladies;  —  ce  qu'il  faut  prefcrire 
dans  les  cas  de  plaies  jïmples  ;  —  accidens  qui 
accompagnent  la  plaie  avec  contufion;  —  appa- 
rences morbifiques  que  l'os  manifefte  en  pareil 
cas  ;  —  quand  il  eft  dénudé  ;  —  quand  il  ne  l'eft 
point  ;  —  inflammation  8c  fuppuration  qui  quel- 
quefois fuccèdent;  —  effets  que  peut  produire 
la  ftâfe  inflammatoire  vers  l'intérieur  de  l'os; 

—  fuites  encore  plus  fâcheufes  quand  l'épanché- 
ment  a  lieu  dans  le  tiflu  fpongieux  ;  —  la  dou- 
leur eft  le  feul  ligne  qu'on  ait  alors  pour  con- 
noître  le  mal.  pag.  131,  132.  Incertitude  fur 
les  fuctès  des  topiques  ;  —  incifion  confeillée  ;  — • 
fi  la  douleur  ne  cefle  point  on  en  vient  à  la  rugine 
&:  au  trépan  exfoliatif  ;  —  ufage  du  cautère  actuel } 

—  potentiel  ;  — -la  fragilité  de  l'os  eft  en  raifon  de 
l'abondance  du  principe  terreux  ;  —  quelques 
faits  où  une  pareille  fragilité^étoit  portée  au 
plus  haut  point,  pag.  132. 

OVAIRES; font  fouvent  le  fiége  d'une  hydro- 
pifie  enkiftée  chez  les  femmes  ;  —  plus  fouvent 
à  la  fuite  de  fchirrofités  de  ces  organes;  — 
progrès  de  la  maladie  qui  eft  infenfible  dans 
fon  commencement  ;  —  quelquefois  le  kifle  ne 
tient  à  l'ovaire  que  par  un  pédicule  très-étroit  ; 

—  quantité  confidérable  de  fluide  qu'il  peutten;r  ; 
' —  nature  de  l'humeur  qui  eft  en  ftagnation  3 

—  d'où  dérive  la  difficulré  du  diagnoftic.  p.  132, 
133.  La  maladie  a  toujours  été  regardée  comme 
incurable;  —  obfervation  du  Dr.  Petit -Radel 
qui   prouve  qu'il  peut  y  avoir  exception  ;  — 

Y  y  y  2 


TABLE 


li  h  maladie  connue  pourroît  être  attaquée  par 
l'incifion  comme  l'hydrocèle  ;  —  obfervation  de 
Ledran  qui  indique  que  la  chofe  pourroit  avoir 
lieu  ;  —  confeillée  par  Morand  dans  le  cas  où 
une  matière  purulente  fortiroit  par  une  première 
ponction  ;  —  fouftraction  du  kifte  propolèe. 
Tom*  II ,  p.  133  ,  154. 

OZÈNE;  non-feulement  cet  ulcère  attaque  la 
membrane  de  l'intéiieur  des  narines ,  mais  encore 
les  os  qui  font  voifins  ;  —  il  eft  limple  ou 
virulent ;  —  fuccède  quelquefois  au  coryza  ;  —  les 
coups  &  autres  violences  extérieures  1  occafion- 
nent  quelquefois} — déforganifation  qu'il  amène 
quelquefois  dans  1  intérieur  du  nez;  —  obfer- 
vation du  Dr.  Meyer  relativement  à  un  ulcère 
fordide  de  ce  genre  ,  &  qui  guérit  par  l'ufage 
de  la  falfepareille  &  une  lotion  vitriolique  ;  — 
le  traitement  de  l'ozène  fimple  demande  une 
combinaifon  dans  l'emploi  des  moyens  de;  gué- 
rifon  tant  à  l'extérieur  qu'à  l'intérieur  ;  —  remèdes 
qu'exigent  les  cas  les  plus  ordinaires  ;  —  la  maladie 
leur  réfifte  quand  elle  fiège  dans  l'antre  maxil- 
laire ;  —  ceux  qui  conviennent  aux  virulens  ;  — 
s'il  eft  vérolique;  —  fcorbutique  ;  —  conduite 
à  tenir  dans  les  cas  de  cznz.pag.  1 34 ,  1  j j. 

P 

^  PALETTE  ;  —  difcufllon  des  auteurs  fur  l'ori- 
gine de  ce  terme  ;  —  chaque  palette  doit  con- 
tenir trois  onces  de  liquide  ;  —  comment  on 
juge  la  quantité  de  l'évacuation  dans  les  faignées 
de  pied.  Pag.  135  ,  136. 

PANARIS  ;  quatre  efpèces  ;  —  phénomènes  de 
de  la  première  ;  —  ceux  qui  le  iuccèdent  dans 
la  féconde  ;  —  la  troifième  qui  a  fon  fiège  dans 
la  gaine  des  tendons  fléchiffeurs; — des  doigts 
fe  nunifefte  par  une  plus  grande  intenfité  dans 
la  douleur;  —  l'inflammation  qui   fouvent  eft 
fuivie  d'abcès  ;  — la  quatrième  fiège  dans  l'os  ;  — 
la  douleur  y  eft  plus  profonde;  —  la  fièvre,  le 
délire   &  les  infomnies  l'accompagnent  aufli 
fréquemment  que  la  précédente  ; — chacun  recon- 
noît  pour  caufe  une  violence  extérieure,  telles 
qu'une  piqûre, des  contufions,  &c.  p.  136.  Nature 
oppofée  des  topiques  confeillés  dans  chacune 
de  ces  efpèces; — l'épanchement purulent  n'ap- 
porte aucun  foulagement  dans  les  trois  dernières 
efpèces  ;  —  utilité  de  l'application  des  fangfues 
en  pareil  cas; — immerfion  du  doigt  dans  l'eau 
de  vie  ;  —  l'efprit  de  vin  ,  ne  peut  avoir  lieu  que 
dans  le  premier  période  de  la  maladie;  —  elle 
nuiroit  lorfque  l'épanchement  eft  formé;  —  ce 
qu'il  faut  faire  alors;  —  l'ouverture  de  la  gaine 
«Jans  la  troifième  efpèce  doit  être  faite  le  plus 
promptement  poflîble  ;  —  il  faut  préférer  ici  Je 
bifiouri  à  la  lancette  ;  —  comment  on  fe  compor- 
tera fi  l'on  préfume  qu'il  y  ait  du  pus  fous  ie 


mufclequarré  ; — la  féconde  efpèce  pafle  quelque- 
fois à  la  troifième  ,  &  comment.  Tom.  Il ,  p.  1 37. 
L'incifion  doit  être  très- promptement  faite  dans 
la  quatrième  pour  éviter  que  la  matière  ne  puifle 
carier  l'os  ;  —  cas  où  il  faut  enlever  l'os  ;  —  la 
négligence  où  l'on  eft  fur  les  moyens  de  guérifoiv 
entraîne  quelquefois  la  perte  de  tout  le  doigt. 
P"g>  137  >  1 38. 

PANSEMENS;  fe  font  pour  contenir  une 
partie  malade  dans  une  bonne  pofition,  pour  aider 
au  rétabliffement  ou  pour  donner  ifiue  à  des 
matières  nuifibles ,  accumulées  dans  un  lieu  où 
elles  peuvent  nuire  ;  —  exemples  de  ces  afiertions  > 

—  doucement  ,  mollement  ,  promptement  ; 
acception  de  ces  trois  dénominations  ufitées 
chez  les  chirurgiens;  —  exemples  relatifs  à  leur 
application;  —  on  ne  fait  le  premier  pmfement 
qu'an  bout  de  quarante-huit  heures,  à  la  fuite  des 
opérations  où  l'on  n'a  rien  à  craindre  de  l'hémor- 
rhagie  ;  —  raifon  de  ce  délai  ;  —  maladies  qui 
demandent  des  panfemens  plus  fréquens;  - — 
raifons  ;  —  ils  doivent  également  l'être  dans 
le  traitement  des  tumeurs  inflammatoires  ;  — 1 
raifons;  —  les  plaies  fimples,  les  frattures ,  les 
luxations,  les  hernies,  les  tumeurs  froides  deman- 
dent à  être  panfées  plus  rarement  ;  —  raifons  ; 

—  la  fréquence  des  panfemens  condamnée  dans 
le  traitement  des  ulcères  ;  —  il  faut  encore  avoir 
ici  égard  aux  tems  de  la  maladie  ;  —  aux  acci- 
dens  qui  peuvent  furvenir  ;  — ■  à  la  nature  des 
médicamens  qu'on  applique,  pag.  138,  139. 

^  PARACENTHESE  ;  dénomination  propre  à 
l'ouverture  qu'on  pratique  au  bas  ventre  pour 
évacuer  les  eaux  que  cette  cavité  contient  ; 

—  l'accumulation  de  ces  eaux  conftitue  l'afcite; 

—  celle-ci  eft  fouvent  la  fuite  d'une  affection 
générale  du  fyftême  ;  —  fouvent  auffi  elle  «ft 
locale;  —  à  quoi  l'on  çonnoît  la  préfence  d'un- 
fluide  épanché  dans  le  bas-ventre  ;  ■ — le  fluide 
eft  quelquefois  renfermé  dans  une  ou  plufieurs 
poches  qu'on  nomme  kifte  ;  —  la  fluctuation  eft 
fouvent  obfcure  à  raifon  de  l'épaiffeur  du  kifte 
&  de  la  confiftance  du  fluide  épanché ,  —  le 
peu  d'efficacité  des  évacuans  en  pareil  cas.  p.  140. 
on  tarde  fouvent  trop  à  faire  la  ponction  ; 

—  ce  te  opinion  eft  appuyée  fur  uh  paflage  du 
Dr.  Fotherghill;  —  danger  qu'il  y  auroit  à  éva- 
cuer trop  promptement  le  fluide  épanché;  — 
accidens  qui  peuvent  s'enfuivre  ;  —  moyens 
inventés  pour  les  prévenir,  pag.  141.  Traitement 
palliatif  confeillé  par  les  anciens  ;  —  le  trois-quarts 
leur  eft  préférable; —  celui  qu'on  doit  préférer  à 
tout  autre;  — choix  du  lieu  où  l'on  doit  faire 
a  ponction;  —  avantage  qu'il  y  a  de  la  pra- 
tiquer en  cet  endroit  ;  —  circonftances  où 
l'on  peut  s'écarter  de  cette  règle; — manière 
dont  on  doit  placer  le  malade  ;  —  avantage  de 
cette  fituationj —  manière  de  pratiquer  Topé- 


ration  ;  —  précaution  à  prendre  à  mefure  que 
les  eaux  coulenr.  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le 
cas  où  le  jet  de  l'eau  viendroit  à  s'arrêter  avant 
une  diminution  notable  du  ventre.  Tom.  II , 
pag.  14Z.  Comment  on  fe  comporte  pour  retirer 
la  canule  ;  —  la  ponction  auffr  utile  dans  l'hy- 
dropifie  de  l'ovaire  que  dans  l'afcite; — con- 
duite des  praticiens  dans  le  premier  cas  ;  — 
raifon  pourquoi  la  ponction  eft  alors  plus  fouvent 
fuivie  d'accidens  ;  —  danger  d'ouvrir  quelques 
branches  de  l'artère  épigaftrique  ;  —  manière 
d'y  remédier;  —  cet  accident  moins  à  craindre 
qu?.nd  on  opère  au  lieu  d'élection  ;  —  fluides 
autres  que  l'eau  peuvent  s'accumuler  dans  l'in- 
térieur du  ventre; — -la  ponction  pourroit  avoir 
fon  utilité  en  pareil  cas  ;  —  conduite  à  tenir  après 
l'opération,  pag.  143 ,  144. 

Paracenthèfe  ;  néceffaire  dans  les  épanche- 
mens  qui  ont  lieu  dans  la  poitrine;  —  i'hydro- 
pifie  de  poitrine  elt  fréquemment  compliquée 
de  la  générale  ;  —  elle  occupe  différens  lieux  ; 

—  fymptômes  qui. l'accompagnent;  — apparences 
extérieures  qui  l'annoncent  ;  —  fluctuation  (■  — 
différences  qui  ont  lieu  quand  le  fluide  eft 
épanché  dans  la  cavité  du  péricarde  ;  — ■  pro- 
cédé relatif  à  l'opération  ;  —  quand  on  peut 
évacues  toute  la  matière  épanchée  ;  —  panfe- 
ment  confécutif.  pag.  1  j  y .  Conduite  à  tenir  fi 
l'épanchement  avoit  lieu  dans  les  deux  cavités 
de  la  poitrine  ;  —  procédés  confeillés  pour  retirer 
l'air  qui  auroit  pu  s'infinuer  dans  l'intérieur  ; 

—  objections  fur  le  lieu  d'élection  ;  —  ré- 
ponfes  ;  —  raifons  qui  font  préférer  le  biftouri 
au  trois-quarts  ;  — difcuffion  fi  l'opération  ne 
pourroit  point  avoir  lieu  dans  les  hydropifies 
du  péricarde  ;  —  admiffion  de  cette  pratique 
dans  les  cas  où  il  faut  tout  rifquer;  —  procédé  ; 
— ■  conduite  à  tenir  quand  la  matière  eft  entre 
les  lames  du  médiaftin.  pag.  136.  Phénomènes 
qui  annoncent  un  épanchement  de  fang  dans  ia 
poitrine  ;  —  celui-ci  provient  des  léfions  faites 
aux  gros  vaiffeaux  de  la  poitrine ,  à  la  fuite 
de  plaie  ,  de  fructures  des  côtes  &  d  érofion  ;  — 
indiqué  fouvent  par  la  toux  &  le  crachement 
de  fang  5  —  injections  confeillées  en  pareils  cas 
pour  diffoudre  le  fang  qui  feroit  coagulé  &  en 
faciliter  la  réforption;  - —  quand  celle-ci  ne  peut 
avoir  lieu  il  faut  en  venir  à  la  paracenrhèfe  5  — 
Sha^p  ne.  l'approuve  point  ;  —  fes  raifons  ;  — 
conduite  à  tenir  pour  l'opération,  pag.  i$j&fuiv. 
Les  épanchemens  purulens  dans  la  poitrine  font 
les  plus  communs  ;  —  fignes  qui  les  annoncent  ; 

—  ils  demandent  d'être  promptement  évacués 
par  l'opération  ;  —  quelquefois  le  pus  ne  fort 
point  après  l'opération ;  — raifon  de  ce  fait; 

—  on  eft  fouvent  forcé  d'opérer  fur  le  lieu 
de  néceflîté  en  pareil  cas  ;  —  même  de  percer 
le  fternum  ;  —  le  lieu  où  le  pus  commence  à  fe 
former  d'abord;  —  quelquefois  il  eft  en  grande 
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■  quantité  entre  le  poumon  8c  fes  membranes  fans 
léfion  de  ce  vifeère  ;  —  caufes  qui  rendent  les 


abcès  de  la  poitrine  plus  difficiles  à  guérir  que 
ceux  d'autres  parties.  Tom.  II 3  pag.  141.  Epan- 
chement d'air  a  plus  fouvent  lieu  dans  la  poi- 
trine que  dans  tout  autre  endroit  ;  —  il  peut  pro- 
venir des  fuites  de  la  putréfaction  ;  —  d'une  cre- 
vaffe  à  la  tunique  des  poumons  ;  —  d'une  érofion 
à  leur  furface  ;  —  des  bleffures  à  cet  oiganë 
par  une  côte  fracturée  ;  —  fymptômes  qui  ont 
lieu  en  pareil  cas  ;  —  en  quoi  l'épanchement  de 
ce  dernier  genre  diffère  des  précédens;  —  utilité 
&  même  néceffité  de  la  paracenthèfe  dans  ce 
dernier  cas;  —  cas  où  elle  peut  être  faite  avec 
le  trois  quarts;  —  pourquoi  il  vaut  toujours  mieux 
recourir  au  bifiouri.  pag.  142.  Cas  qui  requiè- 
rent la  paracenthèfe  de  la  veflie  ;  —  différentes 
manières  de  la  pratiquer  ;  — ■  en  quoi  confiite 
celle  par  deffus  le  pub;s;  —  détails  relatifs  à 
cette  opération  ;  —  avantage  qu'a  fur  elle  celle 
pratiquée  au  périnée  ;  —  comment  on  pratiquera 
celle-ci;  —  détails  à  ce  fujet.  pag.  143.  Incon- 
véniens  de  cette  dernière  méthode  de  faire 
la  paracenthèfe  ;  —  celle  par  le  rectum  préfé- 
rable;—  man  ère  de  la  mettre  à  exécution;  — 
obfervation  d'Hamilton  à  ce  fuiet  ;  —  propofée 
par  Flurant  en  1744;  —  objtctions  prif^s  du 
lejour  de  la  canule  dans  le  rectum  peu  impor- 
tantes ;  —  il  en  eft  de  même  de  la  léfion  des 
véficules  feminaleSj  des  vaiffeaux  hémorrhoidaux  ; 

—  pratiquée  bien  plus  fûrenaent  par  le  vagin 
chez  les  femmes  ;  —  on  peut  laiffer  chez  elles 
la  canule  autant  qu'il  eft  néceffai.e  ;  —  il  con- 
vient cependant  mieux  de  l'extraire  pour  évites 
tout  accident,  pag.  144,  145,  146,  147. 

PARAPHYMOSIS  ;  affection  de  la  verge  qu'on 
défigne  fous  cette  dénomination  î —  diftinguée 
en  fymptomatique  —  en  accidentel;  —  quand 
ce  dernier  arrive  le  plus  comunément; —  p  us 
ordinaire  chez  les  enfans  qu'à  tout  autre  âge  j 
— -  fymptomatique  dérive  le  plus  fouvent  d'une 
infection  vénérienne  ; — eft  communément  accom- 
pagné de  chancres  au  prépuce; — ne  demande 
point  de  fecours  auffi  prompts  que  l'accidentel  -y 

—  facile  à  reconnoître;  —  accidens  qui  s'enfui- 
rent ,  fi  dans  les  cas  urgens  on  ne  rétablit  pas 
promptement  les  chofes  en  leur  premier  étatj 

—  notamment  dans  la  féconde  efpèce.  pag.  146. 
Premier  moyen  qu'on  emploie  ;  —  il  faut  fou- 
vent en  venir  promptement  à  l'opération  ;  — - 
première  tentative  de  réduction  fà  faire  ;  —  lai- 
gnées  locales  ;  —  en  quoi  confifte  le  procédé 
opératoire  —  le  point  effentiel  eft  la  deftruction 
des  brides  ;  —  les  incifions  convenablement  faites  , 
il  convient  de  laiffer  dégorger  long-tems  la  partie 
en  la  plongeant  à  différentes  fois  dans  l'eau  chaude  j. 

—  manière  dont  la  verge  doit  être  fufpendue  ^ 

—  en  quoi  confiite  le  traitement  des  fymptomajti» 
ques.  pag.  147. 
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PAROTIDES  ;  dénomination  applicable  à 
l'état  iniîammatoire  de  deux  glandes  qui  por- 
tent ce  nom  ;  —  font  ordinairement  malignes 
&  critiques; —  les  critiques  font  plutôt  cedéma- 
teufes  qu'inflammatoires  j  — font  connues  fous  le 
nom  d'oreillons  chez  les  enfans  ;  —  les  cri- 
tiques demandent  à  être  ouvertes  promptcment; 
■ — ■  pourquoi  ;  —  l'engorgement  de  ces  glandes 
indique  fouvent  le  caractère  vénérien  ou  fcro- 
phuïeux  ;  —  différence  du  traitement  dans  ces 
derniers  cas  ;  —  il  faut  ici  lailTer  féjourner  le 
pus  le  plus  long  -  tems  pofhble  ;  —  à  quoi  doit 
fe  porter  l'attention  du  chirurgien.  Tom.il, 
pag.  147. 

PASSAGE  ;  (  être  au  )  dénomination  ufitée 
en  accouchement  pour  exprimer  le  moment  où 
l'enfant  eft  prêt  à  fortir  du  fein  de  fa  mère  ; 
■ — circonltances  où  la  tête  peut  s'arrêter  alors; 
- —  la  tête  arrêtée  eft  encore  mobile  &  dans 
quel  cas,  —  ceux  où  elle  eft  emboîtée;  —  con- 
duite à  tenir  quand  la  tête  ne  peut  avancer  à 
travers  le  détroit  inférieur,  à  raifon  de  fa  pofi- 
tion  tranfverl'ale  ;  —  il  faut  recourir  au  forceps 
quand  l'étroiteffe  du  baftin  inférieur  eft  consi- 
dérable ;  —  l'application  des  moyens  eft  plus 
difficile  lorfque  l'obllacle  provient  des  épaules 
au-d^iTus  du  détroit  fupérieur;  — -  confeil  de 
Levrer.  pag.  147, 148. 

PATHOLOGIE-,  définition;  —  divifion.  Ibid. 

PAUPIERES  ;  maladies  auxquelles  elles  font 
fujettes;  — tubercules;  —  kordeolum  ; — chala^ia; 
• — hydatides  ;  —  grando  ;  —  tiennent  de  la  nature 
de  l'athérome  ;  —  du  ftéatome  ou  du  ^mélicéris; 
—  verrue  ;  —  fe  relâchent  fouvent  ;  —  royadas  ; 
- —  trachoma  ;  —  dafius  ;  -—  ficus  y  —  tilofis  y  — =- 
trichiafis  ,'  —  madarofis  ;  —  eUropium  ;  —  anchylo- 
ilepharon  ;  —  explication  de  toutes  ces  dénomi- 
nations, pag.  148,  149. 

PÉLICAN  ;  genre  d'inftrument  qu'on  défigne 
ainfi;  —  compofition  ;  —  celui  à  vis  de  rappel  ; 
■ —  quatre  parties  ;  —  le  corps  ,  le  manche  ,  le 
pivot,  &c  la  branche;  —  description  de  ces  dif- 
férentes parties  ;  —  manière  de  s'en  fervir  ;  — - 
action  de  la  main  ;  —  inconvéniens  qu'ils  offrent  ; 
perfection  ajoutée  par  unartifte  moderne,  p.  149, 
150,  151. 

PEPTIQUFS  ,  PËPASTIQUES  ;  racines  de 
ces  dénominations;  —  leur  application,  pag,  166. 

PÉRIOSTOSE;  épaififfemenr  du  période  .; 
! —  cette  affection  eft  quelquefois  compliquée  de 
douleur  ;  —  phénomène  qu'elle  préfente  ;  —  le 
rnal  peut  refter  long-tems  ftationnaire  ,  quand  il 
n'eft  accompagné  d'aucune  douleur;  —  qualité 
du  pu*  quand  la  fuppuration  furvient  ;  —  indi- 
cation que  la  maladie  offre;  —  application  des 
fangfues  ;  —  des  véficatoires  ;  —  inçjfion  &  trai- 


l'ulcération  ne  peut  quelquefois  fe 
-  traitement  de  l'indolent.  Tom.  H , 


tement  ;  - 
cicatrifer  ; 
pag.  1  ;  1 . 

PÉRISCIPHISME  ;  genre  de  feftïon  que  les 
anciens  défignoient  fous  ce  nom;  —  manière  dont 
Paul  dit  qu'on  la  pratiquait  ;  —  cette  opération 
eft  tombée  en  oubli,  pag.  152.. 

PERTE';  celles  qui  paroiffent  au  commence- 
ment de  la  groflefTe  proviennent  toujours  d'un 
décolement  partiel  du  placenta; — l'avortement 
s'enfuit  fouvent  ;  —  fi  l'embrion  fort  alors  faci- 
lement ,  il  n'en  eft  pas  toujours  de  même  du 
placenta;  —  raifons  ;  —  quand  &  par  quel  méca- 
nifme  la  perte  celle  quelquefois  bientôt  ;  —  phé- 
nomènes qui  ont  lieu  en  pareil  cas;  —  quoique 
l'embrion  foit  forti  ,  le  placenta  refte  quelque- 
fois long-tems  adhérent  à  la  matrice;  —  phé- 
nomènes qui  ont  lieu  quand  le|décollement  furvient 
d'une  manière  fubite  ;  —  conduite  à  tenir  en 
pareil  cas;  —  la  perte  peu  confidérable  quand 
le  décollement  eft  borné  à  une  petite  étendue  ; 
— 'phénomène;  —  parti  à  prendre  alors. p.  153. 
Quand  il  ne  faut  pas  recourir  à  la  faignée  ;  — 
remèdes  qui  doivent  la  remplacer,  —  utilité  des 
bains  froids  ;  —  application  ^des  topiques  ;  —  tam- 
ponnement ;  — -  cas  où  fon  emploi  ne  peu»  avoir 
lieu  3  —  accident  qui  pourroit  s'enfuivre  fi  on 
le  mettait  alors  en  ufage  ;  —  ce  qui  peut  encore 
arriver  malgré  que  la  perte  foit  arrêtée  ;  — 
cas  où  il  faut  procéder  à  l'accouchement  ;  — 
manière  d'y  parvenir;  —  ce  qu'il  refte  à  faire 
quand  la  perte  perfifte  après  la  délivrance;  — 
la  perte  à  lieu  également  dans  tout  autre  tems 
que  la  groflefle  ,  —  il  faut  toujours  toucher  les 
femmes  en  pareil  cas.  pag.  154» 

PESSAIRES  ;  ce  que  les  anciens  entendaient 
par  cette  dénomination;  —  comment  ils  les 
conftruifoient  ;  —  ce  qu'ils  fe  propofoient  dans 
leur  application  ;  —  à  quoi  fe  borne  actuelle- 
ment leur  ufage  ;  — «*  matière  dont  on  les  forme  ; 
— -  leur  forme  particulière  ;  —  manière  de  les 
faire;  —  manière  de  les  employer,  pag.  155» 
156. 

PHALANGOSE  ;  genre  de  trichiafe  ;  —  les 
auteurs  ne  font  pas  fort  exacts  fur  cette  déno- 
mination, pag.  158. 

PHARYNGOTOME  ;  inftrument  deftiné  à 
fcarifier  les  amygdales  &  faire  des  mouchetures 
dans  le  fond  de  la  bouche;  —  il  eft  compofé  de 
trois  parties,  pag.  158. 

PHYMOSIS;  définition  générale  des  anciens  ; 
—  appliqué  au  prépuce  ;  —  diftingué  en  naturel 
&  en  accidentel  ;  —  ce  qu'eft  le  premier  ;  —  le 
fécond; — traitement  du  premier  peut  être  différé 
dans  l'enfance  jufqu'à  l'âge  de  raifon  ;  —  en  quoi 
confifte  alors  le  traitement  ;  —  circoncifion  con- 
i  feillée  ;  —  fuppofé  que  l' accidentelle  reconnaifle 
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une  caufe  vénérienne  s  il  convient  de  différer 
l'opération  &  pourquoi  ;  —  cas  où  néanmoins 
il  ne  faut  pas  différer  ;  —  conduite  antécédente 
à  tenir;  —  faignées  locales  ;  —  fanglùes  ;  —  inci- 
fion  &  manière  d'y  procéder  j  —  conduite  fub 
féquente  &  panfement.  Tom.  II  ,  pag.  169, 
170. 

PHLEGMON ;  définition  }  —  phénomènes  i  — 
quand  la  terminaifon  par  réfolntion  a  lieu  ;  — 
comment  s'annonce  celle  par  fuppuration  ;  — 
indices  de  celle  par  gangrène  ;  —  indication  qu'il 
faut  chercher  a  remplir  dans  le  traitement  de 
cette  maladiej  —  tumeurs  inflammatoires  qui  fut- 
viennent  aux  fièvres  inflammatoires  demandent 
qu'on  vife  à  leur  fuppuration  j —  celles  qu'il 
faut  abandonner  à  elles  ;  —  il  faut  chercher  à  les 
réfoudre  dans  les  cas  vénériens  ;  — en  quoi  diffère 
des  puftules  enflammées  ,  du  bubon  3  des  paro- 
tides, pag.  170,  171. 

PHLYCTENES;  véficules  pleines  de  férofité  > 
■ —  ordinairement  indices  de  gale;  —  celles  qui 
ont  lieu  fur  la  conjonctive  ;  —  paroiffent  comme 
des  grains  de  millet  ;  —  autres  qu'on  défigne 
fous  ce  nom  dans  1  eréfipèie  ;  — ■  La  gangrène  , 
les  brûlures  ; —  fymptomatiques.  pag.  172. 

_  PIEDS-BOTS  5  ceux  à  qui  cette  dénomina- 
tion eft  applicable  î  —  ce  vice  a  heu  fouvear 
chez  les  enfans  ;  —  vari  ;  —  valgi  ;  — >  en  quoi 
confifle  le  traitement;  — ■  fouvent  il  vaut  mieux 
abondonner  les  enfans  à  leurs  propres  maux.  Ibïd. 

PIEDS  ;  —  définition  ;  —  quelques  détails  ;  — 
luxations  n'arrivent  jamais  fur  les  côtés  fans 
fracfure  ou  diaftafe;  —  deux  fortes  de  luxations 
à  diftinguer';  —  lignes  •>  ■ —  obfervation  d'Hevin  ; 

—  règles  générales  à  fuivre  en  pareil  cas;  — 
procédés  ;  —  ménagement  à  prendre  ;  • —  com- 
ment on  remédiera  à  la  foiblefie  fecondaire. 
Pa8-  I73- 

PIERRES  ;  définition  ; — ■  fe  forment  dans  tous 
les  animaux  ;  —  où  elles  fe  rencontrent  le  plus 
communément; — d'où  dérive  leur  formation  ; 

—  phénomènes  qu'elles  offrent  ; —  éprouvées  par 
les  réadifs  ;  —  ce  qu'on  entend  par  rudiment  de- 
là pierre.  Ibid.  Les  urinaires  ;  —  dérivent  des 
petits  grains  falins  que  l'urine  la  plus  claire  con 
tient;  —  corps  étrangers  leur  donnent  quelque- 
fois naiffance  ;  —  opinions  des  auteurs  fur  leurs 
principes  conftituans  ;  —  opinions  des  chimiftes 
les  plus  récens  ;  —  comment  commencent  dans  le 
rein  ;  — variété  de  leur  forme  dans  cet  organe  ;  — 
p.  174.  Phénomènes  que  leur  defeente  dans  l'urètre 
occafionne  >  —  d'où  dérive  fouvent  la  rémtfiion 
de  la  douleur; — -comment  elle  augmente  dans 
la  veffie  ;  —  variété  dans  leur  volume  ;  —  leur 
figure} — leur  folidîté  ; — •  ce  qu'on  entend  par 
pierres  châtonnées  ou  enkiftées}  —  d'où  dérive 
l'immobilité  delà  pierre;  —  détails  fur  les  cir- 
conftances  qu'on  rapporte  à  quatre,  pag..  175 , 


176.  D  où  peut  provenir  l'abfence  de  la  dou- 
leur dans  le  cas  où  la  pierre  aura  été  jugée 
exiftante  ;  —  fymptôme  que  le  plus  fouvent  eiles 
font  naître^;  —  le  ligne  le  plus  certain  eft  le 
cathétérifme  j  —  les  femmes  s'en  délivrent  plus 
fouvent  fpontanément  que  les  hommes  ;  —  recon- 
nues dans  la  veffie  ne  laiflent  d'autres  reffuurces 
quel'opération;  —  incertitude  de  tous  les  remèdes 
donnés  pour  la  fondre;  —  comment  on  expiir 
que  pourquoi  des  malades  en  ont  pu  retirer 
quelque  bien.  Tome  II ,  pag.  177.  Se  forment 
quelquefois  hors  des  voies  urinaires  ;  —  après 
l'opération  de  la  taille  ;  —  de  la  boutonnière  ;  — 
elles  font  alors  ou  uniques  ou  plufieurs  enfemble  ; 

—  comment  l'urine  contribue  alors  à  leur  for- 
mation ;  —  peuvent  également  avoir  lieu  à  la 
fuite  d'une  érofion  locale  du  canal  de  l'urètre  ; 

—  les  biliaires  fe  forment  d'après  le  même 
principe; — leurs  variétés  ;  —  phénomènes  rribr- 
bifiques  qu'elles  occafionnent;  —  forte.it  quel- 
quefois confondues  avec  les  exçrémens;  —  fter- 
corales  ont  lieu  quelquefois  chez  les  quadru- 
pèdes comme  chez  l'homme  ;  —  comment  eiles 
le  forment  ;  —  font  de  couleur  verdâtre  &  très- 
fé  ides;  —  fait  relatif  à  un  cas  de  ce  genre;  — 
phénomènes  que  celles-ci  produilènt  quand  elles 
font  très-voiumineufes;  —  traitement  ;  —  pierre 
de  la  matrice  ;  —  leur  confiftance  ;  —  iympt  ornes 
qu'elles  occafionnent;  —  comment  elles  font  fou- 
vent retenues  dans  la  cavité  de  la  matrice  ;  — 
fortent  quelquefois  fpontanément  ;  —  font  fouvent 
châtonnées  ;  —  ^Etius  eft  le  feul  qui  ait  traité 
des  moyens  curatifs;  —  opération  confeillée  j 
— -en  quoi  elle  confiftera./»^.  178  3  ijy. 

PIERRE  A  cautère  y  nom  donné  à  la 
foude  rendue  cauftique  par  la  chaux  ;  —  cauf- 
tique  actif;  —  ufité  pour  établir  des  cautères. 
pag.  179. 

PIERRE  infernale  ;  fubftance  defignée  ainfi  ; 

—  ufitée  pour  confirmer  le  bord  des  ulcères 
calleux  ou  des  chairs  qui  pouffent  trop  ;  — i 
ufitées  dans  quelques  autres  circcnftances  ;  — fes 
avantages  comparés  relativement  aux  autres 
moyens,  pag.  179. 

PINCETTES  ou  PINCES  ï  inftrument  pro- 
pre aux  panfemens;  —  leur  compofition; —  à 
polype  ;  —  leurs  différences  des  précédentes  ;  — 
à  diflequer  }  —  leur  ufage.  pag.  180 

PIQLTRE  ;  plaie  qu'on  défigne  ainfi; — -fou- 
vent plus  dangereufe  que  les  plaies  plus  grandes 
faites  par  un  inftrutrunt  tranchant;  —  accidens 
dérivés  de  celles  où  les  parties  téndineufes  & 
aponévrotiqu  s  font  intér  fiées  ;  —  on  doit  dif- 
férer ici  de  répondre  à  l'indication  générale  que 
les  plaies  offrent  >  &  pourquoi  ;  —  conduite 
relative  au  traitement,  pag.  189,  190. 

PLAIE  ;  définition  la  plus  exacte  ;  —  d'où 
dérivent  leurs  variétés  >— différence  par  r-ap* 
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port  à  leur  fituation;  —  leur  nature;  —  fimple; 

—  compofée  ;  —  compliquée  ;  —  différentes 
manières  dont  une  plaie  peut  être  compliquée  ;  — 
fignes  des  plaies  distinguées  encommémoratif  &en 
diagnoftic  ;  ~- explication.  Tome  II ,  p.  i8z,  183. 
Phénomènes  d'une  plaie  fimple  ;-— féparation 
qui  paroît  dès  que  rinftru.nent  tranchant  eft 
iorti  des  parties; —  cette  feparation  efl  moindre 
quand  la  plaie  eft  parallèle  a  la  longeur  des 
mufcles  que  quand  elle  leur  eft  tranfverfale  ; 
j —  perte  de  fang  ;  —  varie  félon  que  les  vaif 
féaux  bleffes  font  plus  ou  moins  nombreux  & 
gros;  — comment  l'écoulement  infenfiblement 
diminue;  —  fluide  féreux  qui  lui  fuccède  %  —  opi- 
nion de  ceux  qui  admettent  des  caiilots  à  l'extré- 
mité des  vaiffeaux  ;  —  quand  la  douleur  eit  peu 
ccnfidérable  ;  — phénomènes  locaux  qui  fuccèdent 
à  ceux  précédemment  énoncés  ;  —  quelquefois 
fuivis  de  gangrène  ;  —  identité  des  phénomènes 
avec  ceux  qui  cara&érifent  le  phlegmons,  p.  183  , 
184.  Phénomène  qu'offre  la  furface  d'une  plaie 
fimple  où  rien  ne  dérange  la  marche  de  la  nature  ; 

—  comment  ainfi  la  cicatrice  tend  à  fe  former 
fpontanément  ;  — •  pourquoi  lés  plaies  faites,  par 
un  inftrument  piquant ,  font  plus  fàcheufes  que 
toute  autre  ;  —  cas  où  les  plaies  déchirées  & 
contufes  n'offrent  aucuns  accidens  fâcheux;  — 
quand  on  voit   le  contraire  avoir  lieu  j —  il 
faut  faire  attention  à  toutes  ces  circonltances 
pour  bien  établir  (on  pronoftic;  —  plaies  tou- 
jours inquiétantes  chez  les  perfonnes  d'une  mau- 
vaife  conftitution  ,  notamment  chez  les  feorbuti- 
tiq-.ies,  les  fcrophuleux ,  &c,  pag.  184,  i8j.  l'âge 
jr   entre  pour  quelque  chofe  ;  —  celles  qui 
n'attaquent  que  le  tiflu  cellulaire  guériflènt  plus 
promptement  que  celles  qui  affectent  les  chairs 
&  les  parties  blanches;  —  cel'es  qui  affe&ent  l'os 
font  aulh  plus  lentes  à  guérir;  —  ainfi  que  celles 
des  glmdes.  Ibid.   Celles  qui  intéreffent  les 
vaiffeaux  iympbatiques  ont  aufli  leurs  accidens  ; 
I —  phénomènes  relatifs  à  la  léfion  des  nerfs;  — 
recherche  à  faire  dans  le  cas  d'hémorrhagie  ; 
• —  la  fituation  des  plaies  n  eft  pas  indifférente  dans 
i'hiftoire  du  pronoftic  ;  —  autres  circonftances 
qui  tendent  à  aggraver  une  plaie,  pag.  186.  Trai- 
tement relatif  à  l'hemorrhagie  ;  —  compreflîon 
au  moyen  du  doigt  ou  du  tourniquet;  —  liga- 
ture du  vaiffeau  qui  fournit  ;  —  cas  où  ce  moyen 
eft  applicable  -,  —  ceux  où  il  ne  l'eft  point  ;  — 
moyen  de  faire  ceffer  l'hémorrhagie  en  ce  dernier 
cas.  pag,  187.  Extracîion  des  corps  étrangers  $ 
—  comparaifon  de  la  conduite  de  quelques  pra- 
ticiens fur  les  tentatives  trop  peu  ménagées 
&  fur  la  trop  grande  réferve  dans  la  recherche 
des  corps  étrangers  ;  —  raifons  qu'apportent  ceux- 
ci  j  —  on  ne  doit  pas  toujours  compter  fur  elles  ; 
. —  &  pourquoi;  —  ccjrps  étrangers  ne-  font  pas 
tous  également  nuifîbles  ;  ~—  il  faut  ,  autant  que 
faire  fe  peut ,  les  extraire  ,  plutôt  avec  les  doigts 
,qu'autrement.  pag.  187,  188.  Phénomènes  qui 


ont  lieu  dans  une  plaie  fîmple  qu'on  abandonne 

à  elle ,  &  manière  dont  la  nature  travaille  pat 
elle-même  pour  la  porter  à  la  guérifon  ;  —  la  fup- 
puration  eft  toujours  ici  trè*-abondante  ;  —  la  cica- 
trice eft  lente  &  difagréable.  Tome  II, pag. p.  188, 
On  eft  parti  de  l'obfervation  de  ce  qui  arrive 
quand  deux  furfaçes  en  inflammation  fe  touchent 
pour  travailler  aux  moyens  de  parvenir  au  recol- 
lement des  lèvres  d'une  plaie  ;  —  cette  adhé- 
lîon  a  été  regardée  comme  étant  produite  par  la 
cohéfion  de  chaque  fibre  &  1  inoculation  de 
chaque  vaiffeau  en  particulier  ;  —  faits  relatifs 
à  cette  doctrine  ;  —  formation  nouvelle  de  petits 
vaiffeaux  qui  font  comme  autant  de  rejettons 
de  troncs  artériels  «3c  veineux  ;  —  preuve  prife 
de  l'obfervation  ;•— ce  travail  peut  avoir  lieu 
l'efpace  de  quatre  ou  cinq  jours  ;  —  la  guérifon 
eft  d'autant  plus  prompte  qne  les  parties  font 
plus  rapprochées; —  moyen  de  les  retenir  dans 
cette  pofition  ;  —  cas  où  le  bandage  unifiant  eft 
le  plus  convenable  ;  —  cas  où  il  faut  recourir 
à  des  moyens  fecondaires.  pag.  189.  Emploi 
des  emplâtres  adhéfîves  ;  —  cas  où  elles  peuvent 
être  fubltituées  aux  futures;  — -  cas  où  celles-ci 
feront  plus  convenables  ;  —  notamment  l'entre- 
coupé ;  —  opinion  où  le  commun  des  praticiens 
eft  fur  le  tems  où  ces  deux  derniers  moyens 
peuvent  être  employés  ;  —  quel  que  foit  le  moyen 
de  réunion  employé ,  il  ne  faut  point  négliger  de 
pofer  le  membre  le  plus  convenablement  qu'il 
eft  poffîble  ;  —  panfement  à  fuivre  lorfque  Ton 
a  eu  recours  aux  moyens  précédens  ;  —  régime  ; . 

—  ufage  des  caraplafmes  ,  des  fomentations  & 
autres  moyens  rafraîchiflans  ;  —  circonftances 
qui  néceffitent  à  lever  l'appareil ,  dérivent  le  plus 
fouvent  de  la  douleur^;  —  moyen  d'y  remédier  ; 
-»  on  eft  quelquefois  forcé  de  couper  les  points 
de  future,  pag.  190.  Objections  prifes  des  liga- 
tures faites  fur  les  artères  ;  —  réponfes  qu'on 
leur  peut  frire;  —  cas  où  cette  méthode  ne  peut 
avoir  fon  application  ;  —  utilité  d'une  bonne 
fuppuration  alors  ;  —  conduite  à  tenir  en  pareil 
cas  ;  —  fi  en  pareil  cas  les  cataplafmes  émol- 
liens  îpeuvent  être  d'un  grand  avantage,  ils 
peuvent  anffi  avoir  leurs  inconvéniens  ;  —  le 
praticien  expérimenté  doit  en  pareil  cas  fe 
comporter  d'après  les  circonftances.  pag.  191. 
Mauvaife  pratique  d'autrefois  où  l'on  confeilloit 
l'application  des  fubftances  graffes  &  ftimulantes; 

—  préférence  que  donnent  plufieurs  à  la  charrie 
fèche  ;  —  inconvéniens  que  celle-ci  a  ,  auxquels 
cependant  on  peut  facilement  remédier  ;  —  moyens 
d'y  parvenir  ;  —  difcuflîon  des  praticiens  fur  le 
tems  où  il  faut  lever  l'appareil  ;  —  il  faut  veiller 
à  ce  que  l'air  ait  le  moins  d'accès  poffîble  fur 
1a  furface  de  la  plaie,  pag.  192.  La  douleur  eft 
un  fymptôme  qui  accompagne  un  très-grand 
nombre  de  plaies  ;  —  fi  communément  elle  s'ap- 
paife  ,  par  la  fuite  fouvent  elle  perfifte  plus  long- 
tems  qu'elle  ne  le  doit  ;  —  d'où  elle  peut  alors 

dépendre  ; 
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dépendre;. conduite  à  tenir  fi  elle  dérive  de 
h  préfence  de  quelques  corps  étrangers  ;— -  dérive 
fouvent  de  l'inflammation  ;  —  circonftances  ou 
l'on  eit  quelquefois  obligé  de  la  combattre  ainfî 
que  les  fymptômes  fébriles  qu'elle  fait  naître  ; 
~  incifîon   confeillée  &  indifpenfable  à  exé- 
cuter dans  quelques  cas;  —  douleurs  qui  déri- 
vent de  l'irritation  ;  —  on  doit  en  pareil  cas 
plus  compter  fur  l'ufage  des  anodins  que  fur 
les  catapiafmes  &  les  fomentations.  Tom.  II, 
pag.  193.  Pourquoi  les  plaies  par  des  inftrumens 
piquans  font  plus  inquiétantes  que  toutes  les 
autres  dilatations  que  confeillent  en  pareil  cas  les 
praticiens  ;  — ■  cornparaifon  entre  une  plaie  de  ce 
genre  6c  une  fiitule  ;  —  ufage  du  féton  en  pareil 
.cas  ;  —  avantage  qu'a  la  méthode  d'ouvrir  une 
plate  de  cetre  manière  j  —  cas  où  cette  méthode 
eft  inadmilfible.  pag,  194.  Ufagesdes  injections 
légèrement  aftringentes  ;  —  diverfité  des  opinions 
fur  ce  point  ;  —  ufages  des  tentes  ;  —  dans  quels 
cas  on  les  a  confeillées  ;  -—  précautions  à  prendre 
qiiind  on  y  a  recours  ;  —  préférence  qu  on  donne 
aux  canules  fur  elles  ;  —  ces  moyens  font  rare- 
ment néceffaires. 194,  195.  Ce  qu'on  entend 
par  plaies  déclinées;  — ■  conrufes;  —  font  moins 
fujettes  à  hémorrhagie  ;  —  accompagnées  ou  non 
de  douleurs;  —  leUr  effet  immédiat;  —  varie 
félon  ie  degré  de  contufton  ;  —  fouvent  fuivie  de 
gangrène  ,  —  traitement  ;  —  il  ett  bon  de  toujours 
lailfer  couler  un  peu  de  fangde  la  plaie  ;  —  conleils 
relatifs  à  la  gangrène  menaçante  ou  confirmée. 
pag.  195  j  196.  Plains  des  veines  donnent  moins 
d'inquiétudes  quant  à  l'efficacité  des  moyens  d'en 
arrêter  l'hémorrhagie  ;  —  cas  où  la  ligature  du 
vailfeau  ett  quelquefois  nécefTaire.  pag.  ic,j.  Vaif- 
feaux  lymphatiques  font  fouvent  expofés  aux 
plaies  ;  — 1  cas  où  cela  arrive  plus  communément; 
. —  moyens  de  répreffions  applicables  en  pareil  cas. 
pag.  198.  Circonftances  relatives  à  la  léfion  des 
nerfs  &  des  tendons;  —  accidens  dont  eft  quel- 
quefois fuivie  la  plus  légère  léfion  ;  —  les  tendons 
font  non-feulement  fujets  à  être  léfés ,  mais  encore 
rompus  par  une  contraction  fpontanée  du  muf- 
cle  ;  — remèies  que  confeilloient  les  a-ciens  dans 
les  cas  où  les  accidens  étoient  graves  ;  —  trai- 
tement à  fuivre  en  pareil  cas.  Ibid.  Quelques 
détails  fur  les  cas  relatifs  au  vifage  ;  —  à  la 
léfion  de  l'œfophage  &  de  la  trachée-artère  ; 
- — qu'il  faut  dans  ces  dernières  le  hât^-r  d'en 
arrêter  le  lang.  pag.    199.  Points  de  doctrine 
relatifs  aux  cas  où  Yomentum  &  le  méfentère 
font  léfés.  pag.  200.  Où  le  foie  &  la  vefî- 
cuie  feroient  iotérefîes.  Ibid.  Où  la  rate  3  le 
pancréas  &  le  réfervoir  du  chyle  auroient  été 
atteints. pag.  101.  Où  les  reins  &  les  uretères  l'au- 
roient  également  été  ;  —  ainfi  que  la  veffie ,  la 
matrice,  pag.  201 ,  202. 


PLATES  VENIMEUSES  ;  celles  qu'on  doit 
cara&érifer  par  cette   dénomination;  —  leurs 
Chirurgie.  Tome  II ,  IIe  Partie* 


différentes  efpècesj  —  proviennent  de  la  mor 
fure  du  lerpent  à  fonnettes  ;  —  des  chiens  en- 
ragés;—  des  guêpes  ;  — des  abeilles  ;  —  de  la 
vipère  ;  —  phénomènes.  Tom.  II ,  pag  102.. 
Traitement  félon  la  variété  de  tous  ces  cas. 
pag.  20}. 

PLAIES  D'ARMES  A  FEU;  définition  de  ces 
genres  de  plaies  ;  — leur  rapport  avec  chacune  des 
autres  efpeces  ;  —  font  ordinairement  accom- 
pagnées de  contufions  dans  un  degré  plus  ou 
moins  considérable  ;  — •  d'où  dérive  leur  dif- 
férence, pag.  104.  Quelques  détails  relatifs  aux 
fubftances  chaffées  par  l'explofîon  de  la  poudre  ; 

—  plaies  de  ce  genre  qu'on  peut  regarder  comme 
fimple;  —  celles  à  qui  la  dénomination  de  com- 
pliquée convient;  —  détails  fur  différentes  cir- 
conftances relatives  aux  os ,  aux  aponévrofes  Ôc 
tendons  ;  —  trois  fortes  de  corps  étrangers  qui 
peuvent  refter  dans  la  plaie  ;  —  les  défordres 
ne  font  pas  toujours  bornés  aux  parties  frappées; 

—  diftinguées  en  primitifs  &:  en  confécutifs;  — • 
troifième  claffa.  pag.  20f,  206,  107.  Opinions 
variées  qu'on  a  eues  furie  danger  des  plaies  d'armes 
à  feu  ;  —  les  fymptômes  les  plus  redoutables  dan» 
le  cours  du  traitement  font  l'inflammation ,  la  fup- 
puration  &  la  gangrène  ;  —  première  indica- 
tion à  remplir  en  pareil  cas  ;  —  recherche  des 
corp;  étrangers;  —  ouverture  que  fouvent  elle 
néceffue  ;  —  faits  relatifs  à  une  balle;  —  in- 
ft  umens  inventés  pour  fon  extraction,  pag.  208  , 
2©9-  Traitement  fubféquent;  —  il  faut  peu  s'in- 
quiéter des  efeares  ;  —  utilité  des  catapiafmes 
émolliens  en  beaucoup  de  cas  ;  —  accidens  qui 
peuvent  dériver  de  leur  abus  ;  —  comment  oii 
fe  comportera  dans  les  cas  de  fuppuration.  Ibid. 
D'où  dérive  fouvent  la  trop  longue  continuité 
dans  la  fuppuration  ;  —  utilité  de  l'opium  dans 
les  premières  périodes  des  plaies  d'armes  à  feu  ; 

—  hémorrhagie  qui  furvient  à  la  chute  de 
l'efcare;  —  attention  que  le  praticien  doit  avoir 
à  cet  égard  ;  —  fearification  ufîtée  dans  le  trai- 
tement;— ce  qu'on  doit  en  penfer; — -abus 
où  l'on  eft  tombé  à  leur  égard; — ufa^e  du 
féton;  —  d'où  dérive  le  plus  fouvent  la  mortifi- 
cation ; —  moyen  d'y  remédier,  pag.  210.  Cas 
où  l'amputation  eft  de  tou  e  néceftité;  —  diver- 
fité  d'opinion  des  praticiens  à  ce  fujet.  pag. 

PÉRINÉE  ;  ridules  auxquelles  cette  partie  eft 
expofée  ; —  à  quels  ulcères  on  devoit  réfe  ver 
cette  dénomination;  —  variété  des  cas  relatifs 
à  ce  fujet;  —  caufes  fe  rapportent  aux  plaies; 
! —  aux  abcès  &  aux  obftacles  relatifs  au  paf- 
fage  de  l'ur  ne;  —  attention  que  doit  avoir  le  pra- 
ticien à  qui  de .  pareils  cas  fe  préfenrent  ;  — 
considération  que  demande  le  mal  local  ;  — ■ 
opération  nécefTaire  fi  les  bougies  &  autres  moyens 
ne  réuffifTent  point;  —  fi  l'on  doit  perfifter  dms 
Tufage  de  la  fonde  après  quel'incifïoneii  faite  ;  — 
confeil  donné  dans  les  cas  où  il  y  a  beaucoup 
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àe  dureté  &  de  callofité;  —extirpation.  Tome  II, 
p.  21 1 ,  212. 

PLOMB;  agit  puiffamment  fur  le  corps  quand 
il  eft  fous  forme  de  chaux  ;  —  préparations  utiles 
dans  beaucoup  de  maladies  chirurgicales  du  genre 
inflammatoire;  —  comme  dit  Goulard  quand  elles 
tournent  à  la  fuppuration  ;  —  va  jufqu'à  les 
vanter  lorfqu'eiles  menacent  de  gangrène;  — 
fâcheux  effets  que  le  plomb  peut  occafionner 
pris  intérieurement  ;  —  excellence  du  fucre  de 
foturne  fur  toutes  les  autres  préparations;  — 
la  folution  aqueufe  eft  la  meilleure  manière  de 
remployer  ;  —  prelcription  ;  —  eau  végéto- 
minérak:  ;  —  attention  qu'il  faut  avoir  quand  on 
y  a  recours,  pag.  11$. 

PLUMACEAU  ;  étimologie  ;  —  fubfhnce 
qu'on  caraeférife  ainli.  pag.  214. 

PNEUMATOCELE  ;  par  quoi  cette  tumeur 
eft  formée  ;  —  ne  doit  point  être  confondue 
avec  l'entérocèle  ;  —  fa  formation  eft  établie  fur 
les  même-  principes  que  ceux  de  toutes  les 
maladies  emphyfémateufes  qui  viennent  lente- 
ment ;  —  cas  où  il  arrive  plus  promptement  ; 
fait  rapporté  par  Monro  ;  - —  peut  être  feinte  par 
efprit  de  cupidité;  —  comment  on  peut  diftinguer 
celui-ci  ;  —  fubfbnces  à  preferire  quand  ii  dérive 
d'une  dilfolution  générale  ;  —  quand  la  caufe 
eft  lente,  pjg.  214.,  215. 

PNEUMATOMPHALE  ;  ce  qu'on  doit  en- 
ten'repar  cette  dénomination,  pug.  21c. 

PÉDARTHRORACE  ;  nom  donné  au  fpina 
ventofa  qu  fiège  lur  les  jointures,  lbid. 

_  POIGNET  ;  moyens  qui  fortifient  cette  ar- 
ticuintion  ;  —  luxation  qui  peut  y  avoir  lieu  , 

—  celle  qu'on  dit  avoir  lieu  fur  les  côtés  ne 
peut  exifter  fans  la  rupture  des  ligamens  >  quel- 
quefois même  des  apophyfes  ftyloïJes  ;  —  lignes 
de  celle  en  avant; —  lignes  des  autres  efpèces ; 

—  moyen  de  réduction,  pag  216. 

_  POIL  ;  maladies  de  mammelles  qu'on  caracté- 
rife  ainfi  ;  —  erreur  relative  à  cette  dénomi- 
nation ;  —  quelquefois  les  deux  mammelles  font 
toutes  les  deux  affectées; —  lieu  que  l'engor- 
gement occupe;  —  caufes  qui  peuvent  les' pro- 
duire ;  —  phénomènes,  lbid.  Traitement  à  fuivre, 
fuppofé  que  l'engorgement  foit  léger  ;  —  moyens 
plus  efficaces  qu  ifld  l'engorgement  eft  plus  profond 
&  plus  étendu  ;  —  ce  qu'il  convient  de  faire 
quand  il  paffe  à  la  fuppuration  ;  —  foins  particu- 
liers que  demandent  les  crevafies  du  mammelon  ; 

—  la  tumeur  tient  fouvent  plus  du  caractère 
dej'épanchement  que  de  l'engorgement; — con- 
duite à  te  -ir  en  p  ueil  cas  ;  —  i  conviendra  alors 
de  faire  nourrir  un  t-nfant  plus  vigoureux  pour 
qu'il  puiffe  tirer  une  plus  grande  quantité  de 
lait  ;  —  duretés  qui  reftent  fouvent  en  pareil  cas. 
P.ag  117.  j 


POITRINE  ;«  détails  anatomiques  fur  cette 
capacité.  lbid. 

PLAIES;  propres  à  cette  partie,  diftinguées 
en  celles  qui  n'affc&ent  que  les  tégumens  & 
les  mufcles  ; — -  celles  qui  pénètrent  dans  la  cavité 
fans  affecter  aucun  vifcèie  ;  —  celles  où  les 
poumons  ou  quelques  autres  vifeères  font  affectés. 
Tome  II,  pag.  2i8.  Manière  de  s'affurer  fi  une 
plaie  pénètre  ou  non  dans  la  cavité  de  1 1  poitrine  ; 

—  précepte  général  relatif  à  la  pofition  du 
malade  lorfqu'il  s'agit  de  s'alfurer  de  la  péné- 
tration d'une  plaie;  —  introduction  de  la  fonde  ; 

—  du  doigt;  —  on  a  été  trop  fcrupuleux  fur 
crtte  néceflité  de  s'affurer  delà  pénétration  d'une 
plaie;  —  lumières  prifes  de  l'examen  de  l'arme 
vulnérante  ;  ■ —  ufage  de  l'eau  tiède  ; —  l'iffue 
de  l'air  donne  lieu  de  croire  à  la  pénétration 
de  la  plaie;  —  maniè'e  de  procéder  en  pareil 
cas;  —  l'emphyfème  des  environs  de  la  plaie  eft 
plus  ordinaire  à  celles  produites  par  un  inftru- 
ment  piquant  qu'à  toute  autre;  • — indices  pris 
de  l'écoulement  abondant  de  fang  ;  —  le  fang  p;  ut 
lui-même  donner  quelques  indices  lorfqu'il  fort 
très-brillant;  —  ou  mêlé  avec  des  crachats;  — 
l'état  du  pouls  &  de  la  reipiration  peuvent  éga- 
lement fournir  des  indices;  —  fur  quoi  il  faut 
fonder  le  prognoftic.  118,  219.  Points  généraux 
à  noter  dans  le  traitement  ;  —  emploi  de  la 
compreffion  ;  —  ufage  du  féton  &  de  fincifion  j 

—  on  doit  lcrupuleufement  veiller  fur  le  régime 
des  bleffés;  —  notions  relatives  aux  plaies  qui  pé- 
nètrent dans  la  poitrine  ;  i —  lorfqu'il  n'y  a  d'autre 
léfion  que  celle  de  l'artère  intercoftale  ;  —  dila- 
tation de  la  plaie;- — emploi  des  moyens  re'atifs 
a  la  fupprellion  de  l'hémorrhagie;  — traitement 
ultérieur,  pag.  220,  211.  Plaies  où  le  poumon 
eft  affecté  ;  —  d'où  dépend  le  danger  de  ces 
fortes  de  plaies  ;  —  faignées  abondantes  utiles 
en  par -ils  cas  ; —  foins  particuliers  &  fùbfé- 
quens  ;  —  ces  plaies  font  fouvent  fuivies  de  fup- 
puration dans  le  parenchyme  du  poumon  ;  — 
m  mière  dont  le  pus  peut  alors  s'évacuer  ;  —  con- 
duite à  tenir  félon  la  diverfité  .  des  cas; — il 
eft  fouvent  néceffaire  d'aller  à  la  recherche  du 
foyer  purulent  pour  arrêter  les  accidens  ;  — 
précaution  à  prendre  lorfqu'on  fe  tourne  vers 
l'incifion  ;  —  ufage  des  tentes  &  des  canules  ; 

—  attention  que  demandeut  les  léfions  du  ffer- 
num.  pag.  221.  Plaies  du  cœur  &  des  gros 
vaiffeaux  doivent  toujours  être  regardées  comme 
mortelles  j  —  explication'de  quelques  faits  relatifs 
à  ce  cas  ;  —  circonftances  relatives  à  la  léfion 
du  canal  thorachique  ;  —  moyen  de  guérifon*. 
pag.  222,  223.  A  quels  indices  on  juge  que  le 
diaphragme  eft  léfé  i  —  les  plaies  de  cette  partie 
foit  celle  de  la  partie  tendineufe  ou  de  tout  autre 
endroit  font  toujours  dangereufes;  —  quels  font 
les  fymptômes  les  plus  à  redouter  ;  —  l'étran- 
glement d'une  portion  de  l'eflomac  ou  du  colon 
par  la  plaie  eft  une  circonftance  qui  les  rend 


DES   MATIÈRES.  547 


très-graves  ;  —  confédérations  que  demandent 
les  blciTures  du  médialtin  ;  —  du  péricarde  ;  — 
toute  plaie  de  poitrine  accompagnée  de  fup- 
purationffe  cicatrife  toujours  lentement.  Tom.II3 
pag.  2.24. 

POLYPES;  définition  générale;  —  raifonsdela 
dénomination./^.  22J.  Ceux  du  nez  prcvienent 
immédiatement  de  l'extenfion  ou  dégéoérefcenee 
de  la  membrane  des  narines; — defcription  de  Ceife  ; 

—  implantation  ;  —  n'occupe  qu'une  feule  narine 
quand  il  eft  récent  ;  —  parvient  quelquefois  à 
un  voiume  prodigieux  ;  —  quel  que  foit  ce  volume 
le  polype  n'en  a  pas  moins  qu'une  feule  racine. 
Ibik.  Les  premières  annonces  de  la  maladie  ;  — 
recherche  de  leurs  caiifes  par  l'examen  qu'on 

"  fait  des  narines  ;  —  variété  dans  la  couleur  & 
la  cenfiftance  de  l'excroiflance  ; — il  eft  doulou- 
reux ou  point;  —  effets  que  Es  volumineux 
peuvent  produire  même  fur  les  os  du  crâne. 
pag.  11$  ,  326.  D'où  peut  provenir  le  polype 
qu'on  nomme  mou  ou  véficulaire;  — -  le  dur, 

—  plufieurs  font  ftationnaires  ;  —  le  prognolhc 
eft  fondé  fur  la  caufe  &  le  degré  de  la  maladie  ; 

—  variété  d'opinion  des  auteurs  fur  la  valeur 
d  .s  moyens  de  guérifon  ;  —  les  mous  plus  faciles 
â  guérir  que  les  durs  qui  font  fujet^  à  devenir 
cancéreux,  pag.  22  f.  Attention  préliminaire  qu'il 
faut  avoir  dans  le  traitement  du  polype  ;  — 
les  moyens  locaux  font  l'exficcition ,  la  cauté- 
rifation  ,  l'excifion  ,  l'extirpation ,  le  féton  & 
la  ligature  ;  —  quand  l'exficcation  convient;  — 
la  cure  ici  n'elt  jamais  radicale  ;  —  diflfértns 
remèdes  liquides  ou  fecs  confeilles  pour  cette 
méthode  ;  —  raifons  qui  ont  d'abord  fait  valoir 
la  méthode  cautérifante  ;. —  préférée  pour  les 
malins  par  Paul;  —  manière  dont  on  procédoit 
alors;  —  tombée  en  défuétude  malgré  les  efforts 
de  Marc-Aurèle  pour  la  faire  continu-,  r  ;  — 
cauftiques  fubftitués  au  fer  rouge  ;  —  méthode 
de  procéder,  pag.  nj,  226.  L'excifion  remonte 
à  Celfe  5  —  le  procédé  qu'il  confeille; — per- 
fectionnement que  Paul  lui  ajoute  ;  —  que  lui 
donnent  les  auteurs  fubféquens; — raifons  qui 
ont  fait  tomber  cette  méthode  en  diferédit  ;  — 
cas  où  néanmoins  on  pourroit  y  avoir  recoirs  ; 

—  moyen  de  l'employer  avec  plus  d'avantage. 
pag.  116,  217.  Auteurs  à  qui  l'on  doit  l'extir- 
pation ;  —  en  quoi  elie  confifte  ;  —  quand  il  vaut 
mieux  arracher  le  polype  par  la  bouche  que 
par  le  nez ,  —  pinces  nécefTaires  à  cette  méthode  ; 
' —  manière  de  les  introduire  &  de  faire  l'ex- 
traction ;  —  quand  la  fection  de  la  cloifon  charnue 
du  palais  devient  néceffaire  ;  —  procédé  de  Morand 
pour  l'éviter,  pag.  117 ,  228.  Regardée  comme 
préférable  à  toute  autre  méthode  &  pour  quelle 
raifon  ;  —  quand  l'hemorrhagie  eft  fpécialement 
à  craindre  ;  —  moyen  de  l'arrêter  ;  ■ —  la  compref- 
fion  doit  être  tentée  par  l'ardère-bouche  ;  — 
manière  de  la  faire  avec  une  aiguille  armée  d'un 


fil  qui  traîne  après  lui  un  peloton  da  charpie  ; 

—  avec  une  bougie  de  poche  ;  —  infiniment  de 
Bellocq.  Tome  II,  pag.  228.  Précaution  à  prendre 
relativement  aux  portions  inacceifibles  aux  pinces  ; 

confeil  de  Paul  en  pareil  cas  ;  —  inconvéniens 
de  ce  procédé  ;  —  inftrument  verticillé  de  Livrer; 

—  mèche  chargée  de  confomptif  eft  préférable  à 
cette  méthode,  pag.  229.  Circonflances  qui 
ont  amené  l'ufage  du  féton  ;  —  le  fuccès 
ne  répond  point  aux  efpérances; — -Si  pour- 
quoi fouvent.mëme  la  malignité  ,  pour  peu  qu'elle 
exifte  ,  n'en  eft  que  plus  .accélérée.  Uiii  La 
ligature, dit- on ,  remonte  jufqu'à  Hippocrate;  — 
Glandorp  eft  le  premier  qui  en  a  parlé  d'une 
manière  bien  piécife; —  partage  de  cet  auteur; 

—  oublié  depuis  jufqu'à  Heifter  qui  l'a  rétablie  ; 

—  confeillée  également  par  Dionis  pour  les 
polypes  à  racines  grêles  ;  —  fon  procédé  5  —  por- 
tée à  la  perfection  par  Levret  qui  a  imaginé 
plufieurs  inltrumens  propres  à  la  faire  avec  la 
plus  grande  facilité  ;  —  porte-anfe  ;  —  tuyaux 
d'argent  ;  —  manière  d'employer  cet  inftrument  ; 

—  perfection  qu'il  a  reçue  depuis,  pag.  229.  Dif- 
ficultés qu'offrent  ceux  de  la  gorge; — obser- 
vation dé  Dallart ,  où  l'on  trouve  un  procédé 
ingénieux  qui  fut  utile  dans  un  cas  de  ce  genre, 
ainfi  que  l'inftrument  auquel  il  eut  recours;  — 
fait  relatif 'à  Roderic  qui  avoit  un  polype  de 
ce  genre  ;  — méthode  de  Bnfdor.  pag.  230,  231. 
Difficultés  que  préfentent  ceux  qui  naiffent  dans 
le  finus  maxillaire; — ils  font  inconnus  dans 
leur  commencement  ;  —  à  quoi  on  Es  fou  ;çonne  ; 

—  conduite  \  tenir  en  pareil  cas  -,  —  fouvent 
la  carie  accompagne  le  mal  local  ;  —  utilité  du 
cautère  actuel  ;  —  panfement  le  plus  conve- 
nable ;  —  obfervation  de  Ledran  à  ce  fujet. 
pag.  231.  Les  polypes  de  la  matrice  font  fou- 
vent  à  pédicules  ;  —  fiègent  au  fond  de  la  matrice 
ou  à  la  naiffance  du  col  ;  —  manière  dont  ils 
naiffent  &  croiffent  ;  —  phénomènes  qu'ils  déter- 
minent dans  les  fonctions  particulières;  —  dans 
la  partie  même  d'où  ils  s'é.èvent  ;  — -  leur  fouie 
dans  le  vagin  eft  fouvent  lente ,  quelquefois  néan- 
moins elle  eft  fubite  ;  —  accid-.ns  qui  alors  fou- 
vent  l'accompagnent  ;  —  changemens  qui  alors  fur- 
viennent  dans  le  pédicule  ;  —  refïerrement  qu'il 
éprouve  à  l'orifice  de  la  matrice  ;  —  il  eft  quele 
quefois  tel  que  la  tumeur  tombe  en  gangrèn- 
ferrée  fortement  par  lui; — dans  le  cas  con- 
traire il  dépaffe  l'oiifice  &  vient  paroïtre  à  la 
veffie  ;  —  apparence  qu'il  offre  alors  ;  —  celui- 
ci  eft  moins  fouvent  accompagné  d'hémorrhagio 
que  l'autre  ;  —  difficulté  de  reconnoure  le  pé- 
dicule de  celui  qui  prend  naiflance  de  l'orifice 
même  de  la  matrice,  pag.  133.  En  quoi  les  polypes 
du  vagin  diffèrent  de  ceux  de  la  matrice;  —  l'un 
&c  l'aune  font  fouvent  pris  pour  une  maladie 
d'un  tout  autre  caractère  ;  —  pour  une  defeente  ; 

—  différence-;  —  pour  un  renverlement  complet 
de  la  matrice  ;  —  différence  ;  —  r>our  une  hernie 
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de  velîîepaf  le  vagin  ;  —  différence  ;  —  variétés 
des  polypes  quant  à  leur  confiftance  ;  —  leur 
volume  ;  —  la  préfence  d'un  dans  la  matrice  n'em- 
pêche point  la  formation  d'un  autre; —  ne  s'op- 
pofe  pas  toujours  à  la  conception.  Tom.  II, 
■pas,  233  3  234.  Moyens  propofés  pour  détruire 
les  polypes  de  cette  clafle  ;  —  cautérifatioB  con- 
feillée  par  Verduc  ;  —  fection  par  yEtius  & 
autres  3  —  obfervation  à  ce  fujet  ;  —  torlion  par 
Dionis  ,  Juncker  ;  —  en  quoi  elle  confilte  ;  — 
accidens  qui  peuvent  s'enfuivre  ;  — ■  circonftanpes 
qui  peuvent  la  favorifer  ;  —  en  quoi  la  ligature 
confifte  ;  — ■  premiers  elfais  ;  —  accidens  ;  — 
Levret  les  prévient  ,  &  par  quel  procédé  ;  — 
inco.nvéniens  qui  quelquefois  l'accompagnent  ;  — 
pinces  que  ce  praticien  fubft.tue  à  les  tuyaux  ; 
■ —  curette  pour  foulever  la  malîe  polypeulè;  — 
tiges  d'acier  que  leur  fubftitue  David;  —  emploi 
de  ces  tiges  ;  —  piocédé  de  Default.  pag.  235-  , 
136.  La  ligature  eft  la  méthode  la  plus  fuivie 
actuellement  ;  —  accidens  légers  ,  quelquefois 
graves  qui  l'accompagnent  ;  —  phénomènes  qui 
s'enfuivent  ;  —  écoulement  qui  fuccède  à  la  liga- 
ture ;  —  defeente  qui  fouvent  fuccède  à  la  liga- 
ture du  polype  dans  le  vagin.  237. 

PORREAUX;  différence  de  ces  excioiflances 
d'avec  les  hyperfarcofes  ;  —  ont  communément 
une  bafe  en  fome  de  pédicule,  &  un  corps  ou 
tête  plus  ou  moins  frangé  ;  —  fingulière  propriété 
qu'ils  ont  de  vivre  &  végéter  par  eux-mêmes; 

—  leur  formation  paroït  devoir  être  attribuée  à 
nne  élongation  particulière  desvaifieaux  que  l'irri- 
tation vénérienne  d:' termine  ;  —  regardé  commu- 
nément comme  l'indice  d'une  infection  véné- 
rienne ;  —  on  ne  fe  détermine  à  les  traiter  que 
lorfqu'on  a  remédié  fuffifamment  à  l'infection 
vénérienne  ;  —  deux  méthodes  de  les  traiter  loca- 
lement, la  cautérifation  Sf  la  fection;  — la  ligature 
moins  préférable  en  ce  qu'elle  «ft  fouvent  fuivie 
d'accidens  ;  — en  quoi  confilte  la  première  mé- 
thode ;  —  s'enflamment  &  fuppurent  quelquefois 
îpontanément  quand  ils  font  un  peu  volumineux  ; 

—  on  peut  en  pareil  cas  les  guérir  avec  une 
poudre  cathérétique  ;  —  quand  on  doit  les  con- 
duire à  cicatrice,  pag.  237  ,  238. 

PORTE- AIGUILLE  ;  compofition  de  cet  in- 
ftrument  ;  — fon  utilité.  Idem. 

POUSSOIR  ;  inftrument  qui  a  fon  nom  de  fon 
ufage  ,  qui  eft  de  pouiTer  les  dents  ou  leurs  racines 
au-dehors  ou  au-dedans  ;  —  compoficion  ;  — 
manière  de  l'employer  à  la  mâchoire  inférieure  3 
à  la  li .périeure.  Ibid. 

PRATIQUE  ;  définition  ;  —  doit  être  regardée 
comme  le  creufet  ou  les  dogmes  de  l'art  s'épu- 
rent ;  —  quand  on  peut  efpérer  tout  le  fruit 
qu'on  en  attend  ;  —  comment  elle  peut  s'acquérir  ; 

—  remarque  de  Baglivi  5  - —  il  eft  faux  que  pour 


être  bon  praticien,  il  fautavoir  beaucouptravaillé'j 

—  preuves  ;  —  la  théorie  3  l'expérience  &  l'ob- 
fervation  doivent  être  liés  d'un  nœud  iniiffoluble 
clans-la  pratique  ;  —  utilité  de  la  théorie  ; — ce 
que  fait  l'expérience  ;—  part  que  l'obfervation  y 
a.  Tome  II ,  pag.  238  ,  259. 

PRATICIEN;  en  quoi  il  diffèrede  l'obfervateur; 

—  celui  qui  eft  inappréciable  aux  yeux  de  la 
raifon  ;  —  prétention  de  la  plupart  ;  —  fe  forme 
par  l'exercice; — doit  avoir  m  grand  fonds  de 
connoiflance  dans  les  loix  de  l'économie  animale; 

—  le  praticien  ne  peut  être  regardé  comme  tel 
aux  premières  époques  de  fa  vie  ; —  rai  Tons  ;  — 
l'âge  fait  eft  celui  le  plus  convenable  à  l'exercice  ; 

—  la  vieillefle  ne  peut  être  utile  que  pour  le 
confeil.  230  ,  240. 

PROGNOSTIC  ;  définition  ;—  Hippocrate  eft 
l'auteur  qui  le  foit  le  plus  illuftré  dans  ce  genre 
de  connoifTances  ;  —  fes  prénotions  &  prédictions 
renferment  des  faits  qui  étonnent  encore  au- 
jourd'hui ;  —  fur  quoi  le  prognoftic  s'établit;  — 
comparaifon  d'un  praticien  inftruit  avec  celui  qui 
ne  l'tft  point  ;  —  fuite  d'axiomes  relatifs  au 
prognoftic  ,  &  qu'on  trouve  dans  divers  endroits 
du  père  de  la  médecine  ,  —  les  connoifTances 
anatomiques  facilitent  beaucoup  le  chirurgien 
dans  l'art  de  tirer  fon  prognoftic.  pag.  240  }  241. 

PROSTATE  ;  glande  qui  eft  ainfî  défignée  & 
dont  le  gonflement  occalïonne  fouvent  une  réten- 
tion d'urine  ;  —  changemens  qu'elle  opère  alors 
fur  le  canal  de  l'urètre  }  notamment  fur  la  forme; 

—  efpèce  de  valvule  qu'elle  fait  à  l'entrée  de 
l'urètre; —  fa  confiftance  d-vient  plus  ferme 
quand  elle  fe  tuméfie  ;  —  quand  en  fondant  on 
peur  préfumer  le  gonflement  de  cette  glande  plutôt 
que  la  préfence  d'une  pierre  ;  —  mamère  de 
s'affurer  de  l'état  de  cette  glande  ;  —  eteon- 
fpection  qu'il  faut  avoir  en  fondant  en  pareil  cas  ; 
fo  i  Je  fie \ible  préférable  à  toute  autre  ;  —  obkr- 
vation  d'Hunterfur  la  meilleuremanièrede  diriger 
la  fonde  en  pareil  cas  ;  —  moyens  de  dimper 
l'engorgement  de  la  glande,  pag.  241,  242. 

PROTHÈSE  ;  application  de  ce  terme  aux 
moyens  mécaniques  deftinés  à  remplir  les  fon- 
ctions des  parties  qui  manquent  ;  —  exemples. 
pag.  243. 

PRURIT  ;  il  eft  fouvent  l'effet  de  petites  éru- 
ptions éréfypélateufes  fur  la  peau  ;  —  moyens 
propres  à  y  remédier,  pag.  244. 

PSOAS  ;  tiflu  cellulaire  qui  l'environne  fujet 
à  une  inflammation  qui  }  le  plus  fouvent  ,  fe  ter- 
mine par  la  fuppuration  ;  —  phénomènes  qui 
accompagnent  cette  circonftance  ;  —  méprife  où 
l'on  tombe  quelquefois  à  leur  égard;  —  fignes 
qui  annoncent  ïa  fuppuration  ;  —  comment  la  ma- 
tière parvient  infenublement  à  fe  faire  jour  au- 
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dehors  ;  —  quand  le  pus  féjourne  près  de  l'anus , 
le  plus  fouvent  la  matière  fuit  le  trajet  de  l'artère 
fémorale  }  —  erreur  où  elle  peut  alors  faire 
tomber}  —  moyens  de  s'en  préferver.  Tome  II, 
pag.  243.  Conduite  à  tenir  relativement  à  la  gué- 
rilon;  —  cas  où  l'en  pourroit  prévenir  le  mal  ; 

—  pourquoi  on  ne  doit  point  différer  à  donner 
ifiùe  à  la  matière  quand  elle  eft  évidemment  appa- 
rente ; — -manière  de  fe  conduire  en  pareil  cas. 
pag.  244. 

PSQROPHTALMIE  ;  en  quoi  confifte  cette 
maladie  des  paupièies  ;  —  détails  anstomiques 
propres  à  en  faire  connoître  les  caufes  ;  —  fuc- 
cède  fouvent  à  l'ophtalmie  ; — où  fe  borne  l'ulcé- 
ration ;  —  quand  on  la  peut  regarder  comme 
opiniâtre  ; —  erreur  où  peuvent  tomber  les  pra- 
ticiens fur  le  traitement}  — fouvent  compiiqine 
de  diathèfe  fcrophuleufe}  —  cas  que  Stork  fiifoit 
alors  de  fon  extrait  de  ciguë} —  Fothergill  afï'ure 
qu'il  ne  réuffit  pas  toujou  s  }  —  il  préferoit  le 
quinquina}  —  dans  quel  cas  les  pilules  de  Bel- 
lofte  peuvent  être  de  quelques  avantages }  —  à 
quoi  s'en  tenoient  précédemment  les  oculiftes  }  — 
Rhafes  va  plus  loin  j — St.-Yves  continue  en  infiftant 
fur  la  méthode  cathérétique } —  ufage  de  la  pierie 
infernale;  — manière  d'éviter  les  accidens  dont 
foh  emploi  pourroit  être  fuivi  ;  —  pomade  de 
précipité  mo  ns  fujette  à  inconvéniens; — Ware 
emploie  l'onguent  citrin }  ■ —  le  mal  eft  fujet  à 
retour,  pag.  244  3  245. 

PTERIGION  }  affedion  particulière  de  l'œil  à 
laquelle  cette  dénomination  convient  ;  —  en  quoi 
elle  confifte; —  différentes  dénominations  que  les 
auteurs  lui  ont  données  }  —  on  la  connoît  en 
France  fous  celle  d'ongle  }  —  trois  efpèces  re- 
connues ,  le  membraneux  ,  l'adipeux  &  le  vari- 
queux } celui-ci  eft  îeplus  fâcheux  de  tous;  —  d'où 
il  prend  le  plus  communément  naiflance  ;  — 
observation  d'Acrell  à  ce  fujet  ;• —  fur  quoi  doit 
être  établie  la  cure  de  la  maladie }  —  pra- 
tique de  maître  Jean  ;  —  remèdes  préliminaires 
qu'il  emploie  ;  —  quand  on  peut  recourir  au  pré- 
cipité rouge;  —  collyre  liquide  que  quelques-uns 
préfèrent  ;  —  pierre  infernale  ;  —  le  moyen  le 
plus  prompt  eft  l'excifion  ;  —  manière  de  la  pra- 
liquer.  146  ,  247. 

PTERYGION3  dénomination  applicable  à  une 
faillie  charnue  qui  vient  aux  ongles  des  pieds  & 
des  mains  ;  —  fa  caufe  ;  — moyens  de  guérifon  } 

—  opération,  pag.  247. 

PTOSE;  en  quoi  cette  affection  diffère  des 

Protubérances  ;  —  comprennent  les  prclapfus 
;s  hernies  &  les  luxations }  —  toute  ptofe  doit 
être  attribuée  à- une  violet  ce }  une  force  qui  dé- 
place, ou  à  la  foibleffe  des  forces  qui  contiennent  ; 


'  —  phénomènes  de  ces  deux  efpèces.  Tom.  Il  t 
\  Paë-  H7  »  Hs* 

PUS  ;  auteurs  qui  ont  cru  qu'il  étoit  formé 
par  les  vaiiîeaux  fanguins  &  autres  folides  difious 
dans  les  fluides  des  parties  enflammées; — affi- 
nité qu'ils  éubiifloient  entre  cette  fubftance  & 
le  mucus  ;  — ceux  qui  ont  dit  qu'il  s'engendroit 
dans  le  fang  }  —  leur  raifon  ;  —  réponfe  à  ceux- 
ci  ;  —  quelques-uns  rapportent  fa  formation  aux 
changement  produits  par  la  fermentation}  —  ce 
qu'eft  cette  matière  d'après  les  obfervatior.s  les 
plus  récentes;  —  l'inflammation  eft  une condhioa 
eflentielle  à  la  formation  du  pus  ;  —  qualité  de 
cette  fubftance  prilé  d'un  ulcère  de  bonne  nature  ; 

—  examiné  au  microfeope  ;  —  varie  fuivant  les 
circonstances  qui  modifient  l'ulcère  où  il  fe  forme  ; 

—  qualité  du  pus  dans  les  ulcères  qu'on  nomme 
froids  ;  —  les  caufes  qui  affeCLnt  l'état  du  fyftême 
général  aitèretacilementla  fuppuratioiides  ulcères; 
pag.  24S  249.  Qualité  du  pus  des  ulcères  accom- 
pagnés de  beaucoup  d'irritation; — la  propriété 
caracteriltique  du  pus  eft  d'être  compolé  de  glo- 
bules ; —  ces  globules  établilfent  une  grande  affi- 
nité entre  cette  humeur  &  les  autres  qui  dé- 
pendent des  fecrétions  animales  ;  —  ultérieur 
développement  de  cette  doctrine  }  —  qualité  de 
cette  I  ubftance  ;  —  peut  être  abforbée  &  portée  çà 
&  là  dans  la  malle  générale  des  humeur.  faDS 
aucun  inconvénient  momentané  ;  —  objection 
prilé  du  maralme  &  de  la  fièvre  lente  ;  —  ré- 
ponfe ;  —  néceflfaire  à  la  formation  des  granu- 
lations charnue.,  pag.  zji. 


QUADRIGA  ;  bandage  de  Galien  pour  la 
luxation  des  côcc-s  }  —  d'où  lui  vient  ce  nom  } 

—  inufité  actuellement,  lbid. 

QUINQUINA  ;  fon  ufage  dans  les  cas  chirur- 
gicaux; —  en  quoi  il  eft  utile  dans  la  gangrène} 

—  quand  ce  re.;cd^  peut  nuire;  —  eft  d'une 
grande  reffource  lorfque  la  conf'itution  eft  aifoi- 
biie  par  la  durée  de  la  fuppuration  ;  — ■  fon  effi- 
cacité dans  les  cas  d  ulcères  feorbutiques  ; —  doit 
être  employé  à  grandes  dofes  }  —  plus  efficace 
donné  en  fubftance  ;  —  fon  ufage  ultérieur,  p.  15  2. 

RACHITIS;  en  quoi  cette  affection  confîfte  j 

—  tems  de  'a  vie  où  elle  parort  le  plus  fouvent  ;  — 
les  auteurs  ont  beaucoup  diflerté  fur  fa  nature;  — 
entretient  un  grand  rapport  avec  l'état  des  forces 
digeftives  ;  —  preuves  ;  —  les  effets  morbifiques 
que  les  os  éprouvent  n'étant  pas  les  mêmes  aux 
mêmes  époques ,   de-là  la  diverfité  des  appa- 

l  rences  ou  fymptômes }  —  quels  ils  font  fuivant  Les 
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tems  &  le  lieu  malade  ;  —  traitement  :  eft  pius  i 
médical  que  chirurgical  ;  —  à  quoi  il  faut  vifer 
eu  pareil  cas  ;  —  remèdes  les  plus  convenables  ; 

—  utilité  des  cautères.  Tome  11 ,  peg.  2j8. 

RACOSE  ;  maladie  qu'on  eatend  par  cette 

dénomination.  Ibid. 

RAFRAICIIISSANS;  médicamens  qu'on  défi- 
gne  ainiî  ;  —  ils  ne  diminuent  pas  la  chaleur  du 
corps  au-deflbus  de  la  température  ordinaire  ;  — 
comment  ils  agiifent.  pag.  254. 

RAPPORT  ;  ce  qu'on  entend  par  ce  terme] 

—  la  néceffité  des  rapports  reconnue  de  tout  tems  ; 

—  ce  qu'il  faut  pour  qu'il  fait  valable  5  —  celui 
qui  le  fait  doit  être  exadt  fur  la  lignification  des 
termes  qu'il  emploie  &  les  concluions  qu'il  tire 
de  l'on  expofé  ;  —  abus,  car  il  y  en  avoir  comme 
il  y  en  a  encore  aujourd'hui  ;  —  prudence  que 
doit  avoir  le  ch  rurgien  dans  la  tontexture  de  lbn 
rapport  -,  —  différentes  circonftances  qui  font  en 
faveur  de  l'accufé,  &  auxquelles  il  faut  bien  f  u're 
attention  ;  — ■  les  tribunaux  ne  peuvent  rien  dé- 
cider que  le  délit  n'ait  été  bien  coiiftat'é  >  —  fait 
relatif  à  cet  objet,  pag.  254,  255.  Fonction  du 
chirurgien  en  pareil  cas;  —  rédaction  du  rapport  ; 
abus  encore  plus  grands  qui  exiftoient  ; —  moyens 
les  plus  propres  à  les  prévenir  ;  —  en  aftreignant 
les  chirurgiens  chargés  des  vifites,  à  fuivre  une 
méthode  confiante  Se  immuable  dans  la  ré  laction 
des  rapports  ;  —  développement  ;  —  modèles  ; 

—  faire  la  vifite  &  la  reconnoilfance  en  préfence 
d'un  ou  deux  témoins  ou  adjoints;  —  écrire  le 
rapport  fur  le  lieu  de  la  vifite  ; — doctrine  ap- 
puyée fur  différens  faits  pris;  —  de  la  fufpenfion; 
— ■  de  la  fubmerfion  ;  —  de  l'infanticide;  —  rap- 
port ayant  pour  objet  une  difpenfe  d'office  ou 
exeufe  ; —  une  appréciation  des  foins  ,  vifites  , 
opérations  &  fourniture  de  médicamens  par  un 
chirurgien  à  qui  on  contefte  fes  honoraires. 
p/g.  255  6'  fuiv. 

REFLUX  de  matières  purulentes  ;  furvient  com- 
munément aux  plaies  qui  préfentent  une  large 
furface  ;  —  arrive  fouvent  inftantanément  ;  — 
fouvent  accompagné  d'un  dérangement  localou 
généial  de  la  puiffance  nerveufe  ;  —  apparences 
qui  furviennent  alors  aux  plaies  ; —  la  fièvre  alors 
fouvent  s'allume  ;  —  ce  à  quoi  il  faut  faire  atten- 
tion en  pareil  cas  ;  -—  utilité  des  dilatations  & 
contre- ouvertures  appréciées  d'après  les  circon- 
ftances;  —  fréquence  des  panfemens  néceflaires; 

—  remèdes  appropriés  aux  différens  cas.  pag.  264, 
265. 

RÉGÉNÉRATION  ;  fur  quoi  elle  eft  fondée  ; 

—  inflammation  préliminaire;  —  but  de  cette  in- 
flammation ;  —  moyen  intermédiaire  d'union;  — 
comment  il  fe  développe  ;  —  deux  époques  à  re 
marquer  dans  l'inf.aiTnnation  ,  dans  lefquellçs  la  „ 
nature  forme  ou  remplit  les  cavités  ;  —  ce  qu'il  ï 


faut  entendre  par  inflammation  adhéfive  ;  —  fur 
quoi  elie  eft  fondée  j  —  moyen  d'union  ;  —  com- 
ment le  fang  extravafé  peut  y  contribuer  ;  —  le 
fang  n'a  pas  toui'Mus  cette  qualité  propre  à  I'ad- 
hdion  ;  —  fa  préfence  même  n'y  eft  pas  toujours 
neceifane  ;  —  furfias  d'une  plaie  fe  réunifient 
plus  facilement  quand  elles  font  accompagnées 
d'une  légère  inflammation  ;  —  variétés  qui  fur- 
vienneni  itlon  les  différentes  circonftances  ;  — • 
fymptômes  .le  l'inflammation  adhéfive ,  les  mêmes 
que  ceux  oe  l'inflammation  phlegmoneufe ; — 1  com- 
ment une  trop  grande  inflammation  eft  un  obftacle 
à  la  réunion  des  plaies.  Tom.  II ,  pag.  165 ,  266. 
Ce  que  fait  ia  nature  quand  elle  ne  peut  fermer 
une  plaie  par  le  moyen  adhéfif  ;  —  fuppuration  ; 
production  d'une  nouvelle  fubftance  ; — fes  qua- 
l'tés  ;  —  ne  diffère  point  de  celle  qui  paroît  éga- 
lement fur  la  fur/ace  des  os  découverts  ;  — 
identité  de  ce  procédé  avec  celui  par  lequel  la 
nature  ferme  la  cavité  d'un  abcès  ;  ■ —  circonftances 
néceflaircs  pour  qu'il  s'opère  convenablement  ; 

—  fignes  qui  l'annoncent,  pag.  167.  Explication 
des  phénomènes  qu'offre  la  peau  en  pareil  cas; 
exfudation  inflammatoire  ; —  forme  une  croûte; 

—  cicatrice;  —  qualité  de  celle-ci.  pag.  268.  La 
régénération  n'eft  pas  également  admife  par  tous 
les  praticiens  ;  — :  quelques  détails  fur  les  pouvoirs 
de  régénération  j  —  notamment  des  parties  fimi- 
lairesde  reproduire  des  parties  de  leur  nature;  — 
s'obferve  fur  la  peau  ; — les  tendons ,  les  liga- 
mens  }  Es  nerfs ,  les  os  mêmes  ;  — comment  la 
chofe  fe  pafle  alors,  pag.  268  s  i6<). 

RÉGIME  ;  celui  qu'il  faut  fuivre  pour  s'op- 
pofer  aux  fuites  de  l'inflammation  ;  • —  la  nature 
des  climats  ;  —  des  alimens  qui  conviennent  le 
plus  en  pareil  cas  ;  —  celui  à  confeiller  dans  les 
cas  d'ulcère  5  —  de  gangrène,  pag.  270. 

RENVERSÉ  ;  terme  applicable  à  la  manière  de 
fixer  les  pièces  d'appareils  par  un  bandage  ;  — 
inconvéniens  ;  —  manière  de  Es  éviter. pag.  171. 

RÉPERCUSSIF  ;  remèdes  auxquels  on  a  par- 
ticulièrement appliqué  cette  dénomination;  — 
leur  eff-t  ;  —  leur  utilité  dans  la  pratique  -,  *—: 
théorie  à  ce  fujet.  Ibid. 

RÉSINE  ÉLASTIQUE  ;  fon  emploi  dans  la 
confection  des  divers  inftrumens  ;  ■ — :  notamment 
des  bougies.  Ibid. 

RÉSOLUTIFS;  remèdes  qui  méritent  cette 
dénomination  ;  — opinion  marfondée  qu'on  a  eue 
d'eux  — '  la  plupart  agiifent  en  vertu  d'une  qua- 
lité fédative  &  antifpîfmodique  ;  —  ceux  qui 
agj (ferre  comme  ftimulans  ;  —  qui  excitent  l'action 
des  abforbans.  Ibid. 

:  RÉTENTION  D'URINE  5  fymptôme  q»i  la 
caractérile  le  plus  ;  —  notions  préliminaires  ,  né- 
ce  flaires  à  avoir  pour  bien  coonoïtre  le  caradtère, 
de  la  maladie  ;  —  différentes  dénominations  que 
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lui  ont  données  les  auteurs  ;  —  erreur  où  l'onteft 
fouvent  tombé  fur  ion  diagnoftic  ;  —  eft  l'effet 
d'un  grand  nombre  de  caufes.  Tome  IL  pag.  273. 
Celle  qui  dérive  de  la  paraiyfie  de  la  veillé*  — 
apparence  de  celle  qui  fe  manifefte  d'une  manière 
lente  ; — -de  celle  qui  paroît  plus  promptement; 

—  fouvent  tes  urines  coulent  quoique  la  rétention 
continue;  —  erreur  où  l'on  en1  tombé  fur  ce  point  ; 

—  obfervation  iméreffante  de  Murray  à  ce  fujet;  ) 
■ — ce  genre  de  rétention  peut  durer  long-tems 
lorfqu'on  a  la  précaution  de  fonder  de  tems  à 
autre  ;  —  comment  on  fe  comporte  en  pareil  cas  ; 
Pag-  273  >  274.  A  quels  fignes  on  reconncît  que 
la  veflie  a  repris  fon  reffort  ;  —  ce  qu'il  convient 
de  faire  en  pareil  cas  ;  —  fondes  à  doubles  cour- 
bures ;  —  leurs  avantages  ;  —  fondes  flexibles  ; 

—  différentes  manières  de  les  faire  ;  — quand  il 
convient  de  les  retirer,  pag.  174 ,  275-,  Comment 
s'annonce  la  rétention  d'urine  caufée  par  l'inflam- 
mation du  col  de  la  veflie  ;  —  manière  de  remé- 
dier aux  accidens  qui  en  dérivent  ;  —  utilité  d<;s 
fondes  très-minces  ;  — quand  il  ne  refte  d'autres 
reflburces  que  la  ponction  ;  — comment  on  faifoit 
cette  opération  du  tems  de  Dionis.  Ibid,  A  quel 
endroit  fe  pratique  aujourd'hui  la  ponction  ;  — 
Dionis  eft  le  premier  qui  ait  penfé  qu'on  pouvoit 
attaquer  la  veflie  fur  le  côté  du  périnée  ;  — pra- 
tique de  cette  méthode  telle  qu'elle  eft  uîitée 
aujourd'hui  ;  —  ce  que  cette  méthode  a  d'avan- 
tageux ;  —  accidens  qui  aufli  1  accompagnent  ;  — 
&  ce  que  fon  fuccès  fuppofe.  pag.  2.76.  Ponction 
au-deflus  du  pubis  ne  (è  pratique  que  depuis  que 
la  taille  au  haut  appareil  a  été  reçue  ;  — manière 
dont  on  la  fie  d'abord  ;  —  inconvéniens  qui  l'ac- 
compagnent ; —  moyens  dont  on  leur  remédie  ; 

—  avantage  du  trois-quarts  courbe;  —  manière 
d'opérer  ;  —  cette  opération  moins  douloureufe 
que  les  autres  ;  —  inconvéniens  qui  l'accom- 
pagnent ,  &c  que  n'a  point  celle  par  le  rechim; 

—  à  qui  celle-ci  doit  fa  naiffance  ;  —  comment 
on  la  pratique  ;  —  fuccès  qu'elle  a  entre  les  . 
mains  de  divers  praticiens,  pag.  177 ,  278.  Réten- 
tion caufée  par  des  corps  étrangers  ;  —  moyens 
de  remédier  à  celle  qui  dérive  de  la  prefence  de 
la  pierre  ; —  du  fang.  pag.  278  3  279.  Celle  caufée 
par  la  preflion  que  la  matrice  exerce  fur  la  veflie 
pendant  la  groiTefle;  —  à  quelle  époque  elle 
arrive  }  —  moyen  d'y  remédier; —  fonde  parti- 
culière de  Levret  pour  fe  conformer  à  la  cour- 
bure de  l'urètre  qui  a  lieu  alors.  Ibid.  Ceile  que 
caufe  la  tuméfaction  de  la  proftate  ;  — •  celle-ci 
fe  termine  fouvent  par  abcès  ;  —  ouverture  au 
périnée  confeillée  en  pareil  cas  ;• — l'engorgement 
de  la  proftate  eft  le  plus  fouvent  fongueux  ou 
fquirreux;  — la  luette  véficale  forme  fouvent  tout 
f  obftacle  ;  —  comment  la  rétention  d'urine  qui 
dépend  de  ces  caules  fe  forme  &  s'annonce  ;  — 
manière  dont  on  leur  remédie,  pag.  279  ,  280. 
La  rétention  qui  provient  du  rétreciffemeut  de 
l'urètre  eft  fouvent  une  fuite  de  la  gonorrhée  5  — 
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maniera  dont  elle  s'annonce;  —  la  caufe  première 
n'en  eft  pas  bien  connue  ;  —  opinions  des  auteurs 
à  ce  fujet  ;  —  elle  a  ordinairement  une  marche 
très-lente  ;  —  variété  dans  la  manière  dont  les 
urines  coulent  alors  ;  —  utilité  des  bougies  dans 
le  premier  péiiode; —  détails  de  pratique  fur  ce 
moyen  relativement  à  leur  fabrication  ;  — -  ma- 
nière d'en  faire  ufage  ;  —  utilité  des  boitf.ns 
appropriées  aux  cas  ;  —  tumeurs  du  périnée  qui 
accompagnent  fouvent  la  rétention  d'urine  j  — 
détails  fur  leur  nature  &  autres  c'tconftances  ; 

—  fiiluies  qui  les  compliquent  ;  —  variété  dans 
leur  fiège  ; —  fouvent  toute  l'urine  fort  par  leur 
orifice ,  &c  ainfi  le  canal  de  l'urètre  n'eft  plus 
d'aucune  utilité  ;  —  méthode  de  traitement  ou 
pareil  cas  ;  —  cas  où  la  maladie  eft  incurable  ; 

—  celui  où  il  faut  de  toute  néeelfité  en  venir 
à  l'opération  ;  —  conduite  à  tenir  en  pareil  cas; 

—  obfervation  de  Ledran  à  ce  fujet.  Tome  II  , 
pag.  281  }  282  ,  185.  Erreur  de  ceux  qui  ont 
va  que  toute  fiftule  urinaire  exigeoit  qu'on  en 
ouvrît  le  trajet  dans  toute  fon  étendue  ;  — ■  cre- 
vaife  au  périnée  à  la  fuite  de  rétention  d'urine, 
par  le  rétrecilfement  de  l'urètre ,  donne  lieu  à  des 
abcès  dont  la  marche  eft  plus  ou  moins  rapide; 
> —  diagnoftic  ;  —  ce  qu'il  faut  faire  en  pareil  cas  ; 

—  il  ne  faut  point  temporifer  ;  — variété  rela- 
tivement aux  endroits  que  ces  abcès  occupent; 

—  traitement  à  fuivre  en  pareil  cas;  —  détails 
relatifs  à  la  ftrângurie  parfaite  >  —  rétention  com- 
plette  d'urine  qui  s'enfuit  quelquefois;  —  phé- 
nomènes ;  —  traitement  ;  —  ufage  de  ia  fonde  en 
ce  cas  ;  —  avantage  de  celles  d'un  très  -  petit 
calibre  ;  —  déjà  connues  de  Franco,  pag.  284. 
Rétention  qui  eft  caufée  par  Timperforation  de 
l'urètre  fe  prefente  communément  chez  les  nou- 
veau-nés ;  —  différens  cas  relatifs  à  cette  cir- 
conftance  ;  —  fait  de  Cabrgle  relativement  à  une 
jeune  fille  qui  étoit  dans  ce  cas  ;  —  opération 
pour  remédier  à  l'hypofpadias.  pag.  285  3  z%6. 

RÉUNION  ;  comment  elle  peut  s'obtenir; — ■ 
quelles  font  les  plaies  qui  en  font  le  plus  fuf- 
ceptibles  ;  —  développement  de  cette  doctrine 
d'après  les  différens  cas  ;  —  moyens.  Ibid* 

RHAGADE  ;  fente  formée  en  différentes  par- 
ties foit  par  le  froid  ou  autrement  ;  —  celles 
qu'on  regarde  comme  un  indice  de  maladie 
venérienne.  Ibid. 

ROTULE  ;  détail  fur  cet  os  ,  &  la  manière 
dont  il  contribue  à  former  l'articulation  du 
genou  ; —  comparaifon  établie  par  les  anatomiftes 
entre  cet  os  &  I'olécrâne;  —  affections  auxquelles 
cet  os  eft  fujet  ;  —  différentes  efpèces  de  frac- 
tures qu'il  peut  éprouver  ;  —  celle  qu'on  a  vu 
furvenir  à  une  forte  contraction  des  mufcles  ex- 
t^nfeurs  de  la  jambe  ;  —  quelques  détails  relati- 
vement à  cette  circonftance  ;  —  quand  on  peur 
croire  à  la  préfence  de  cette  fracture  y  —  &  Von 
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doit  admettre  des  fractures  en  long.  Tome  II , 
pag.  2&8,  289.  Prognoftic  fâcheux  que  les  anciens 
portoient  fur  la  fraéture  de  la  rotule  ;  —  d'où 
provenoit  la  claudication  qui  furvient  communé- 
ment en  pareil  cas  ;  — .  inflammation  furvient 
fouvent  dans  l'extérieur  de  l'article  ;  —  fait  de 
Frajani  relatif  à  cette  circonftance.  pag.  i$Ç), 
290.  Pofition  où  il  faut  que  la  jambe  foie 
dans  les  cas  de  fracture  à  ia  rotule  ;  — 
man  ère  dont  il  faut  fe  comporter  félon 
l'efpèce  de  fracture  ;  —  emploi  du  kiaftre  ; 

—  moyen  fubfidiaire  çonfeillé  par  Louis; — acci- 
dens  qui  peuvent  s'enfuivre  de  toute  machine  de 
compreflion  ; —  moyen  recommand:  par  V alentin  j 
. —  utilité  du  bandage  de  Bell  ;  —  avantage  inap- 
préciable qu'on  doit  attendre  de  la  fituation  la 
plus  convenable  en  pareil  cas.  —  la  meilleure  eft 
celle  où  le  malade  couché  fur  le  côté  a  le  genou 
légèrement  plié.  pag.  290,  291.  Luxations  aux- 
quelles la  rotule  eft  fujette  j — le  cas  le  plus 
fâcheux  eft  celui  où  le  ligament  de  la  rotule  eft 
rompu  ;  —  exemple  pris  de  Duvernei  ;  —  la  rotule 
fe  luxe  plus  aifement  en  dehors  qu'au-dedans  ; 

—  comment  on  diitingue  ces  diiférens  genres  de 
luxation;  —  détails  de  pratique,  pag.  291. 

RUBEFIANS  ;  quels  font  les  remèdes  qu'on 
peut  regarder  comme  tels;  —  quand  on  doit  y 
avoir  recours  ;  —  quels  font  ceux  qui  font  les 
plus  ufirés.  pag.  193  ,  294. 

R.UPTURE  ;  valeur  &  application  de  cette 
dénomination  ;  —  appliquée  à  la  folution  du 
tendon  d'Achille  ;  —  détails  à  ce  fujet.  pag.  19$  } 
296. 

S 

SABTNE  ;  les  feuilles  contiennent  une  huile 
eflcntielle  ,  légèrement  efearotique  5 —  fa  poudre 
confeillée  fut  les  fungus  du  cerveau  ,  fur  les 
condylomes  &  les  verrues  du  gland  ;  — ufage  de 
fa  décoction  &  de  fon  infufion  ;  —  dans  la  gale, 
quelques  ulcères  &  la  carie,  pag.  197. 

SAGES-FEMMES.  Les  femmes  ont  de  tout 
tems  eu  le  privilège  de  s'affiner  réciproquement 
dans  leur  accouchement  ; —  s'occupoient  dans  la 
plus  hante  antiquité  non  -  f  ulement  de  tout  ce 
qui  eft  relatif  aux  accouchemens  ,  mais  encore 
de  ce  qui  a  apport  à  la  confervation  de  la  beauté; 
., —  autres  fonctions  qui  leur  étoient  confiées  ;  — 
l'Aréopage  d'Athènes  défend  expreffement  aux 
femmes  de  s'immifeer  de  la  pratique  des  accou- 
chemens ;  —  fait  hiftorique  à  ce  fujer ,  —  la  pra- 
tique ries  accouchement  continue  d'être  entre  les 
mains  des  femmes  chez  les  peuple  policés  ;  — ■ 
raifons  qui  attirent  aux  femmes  cette  préférence; 
t—  raifotisquidevroient  cependant  les  en  exclure; 

—  éducation  en  France  des  femmes  qui  fe  defti- 
nent  à  ce  genre  de  pratique  ;  —  manière  dont 
elles  étoient  examinées  &  reçues  ;  —  abus.  p.  %m\ 
298,  , 

SAIGNÉE  ;  eft  une  des  plus  importantes  opé- 
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rations  de  la  chirurgie  j  —  il  faut  tirer  en  peu 
de  tems  la  quantité  de  fang  qu'on  jugera  né- 
ceflaire;  —  moyens  de  tirer  une  certaine  quantité 
deiangfpécifiés  lous  la  dénomination  de  phlebo- 
tomie  ,  d'artériotomie  ,  &  de  faignée  topique  ou 
locale  ;  — ■  lieux  où  l'on  pratique  plus  commu- 
nément cette  opération;  —  les  anciens  comptoient 
cinq  veines  qu'on  pouvoit  ouvrir  à  la  tête  j  — • 
pourquoi  on  leur  préfère  actuellement  l'ouverture 
des  jugulaires;  —  dénombrement  des  veines  qu'on 
ouvre  au  pli  du  bras.  Tome  II ,  pag.  298  ,  299. 
Veines  qu'on  peut  ouvrir  au  pied;  —  règles  géné- 
rales à  obferverdans  l'opération  ;  —  quand  il  faut 
que  le  malade  foit  couché  fur  fon  lit  ;  —  cas  où 
il  convient  de  donner  une  pofition  contraire  , 

—  néceflité  d'y  bien  voir  ;  —  compreflion  de  la 
veine,  par  la  bande  eft  toujours  néceflaire  ;  — 
mais  doit  être  modérée  &  pourquoi  ; —  la  lan- 
cette eft  l'inlhument  le  plus  propre  à  l'opération  ; 

—  phlebotome  j  —  manière  de  l'employer  ;  — 
réputation  que  cet  inftrument  a  acquife  en  Alle- 
magne ;  —  objections  qu'on  peut  faire  à  ceux 
qui  emploient  cet  inftrument  ;  — •  avantage  qi_e  la 
lancettes  fur  lui.  pag.  300.  Manière  de  s'en  fervir; 

—  il  raut  éviter  les  veines  qui  font  fi:uées  fur  les 
tendons  ou  les  artères  ; —  manière  cependant  de 
les  ouvrir  fans  danger  ;  —  on  ne  doit  jamais 
piquer  que  le  vaifleau  ne  foit  fenfible  au  tact , 

—  manière  de  porter  la  lancette  félon  les  diffé- 
rens  cas  ;  —  comment  elle  fera  ouverte  ;  i — détails 
ultérieurs  ;  —  pourquoi  on  préfère  une  inc'fion 
oblique  à  toute  autre  ;  —  détails  fur  l'étendue 
qu'on  doit  donner  à  l'ouverture  ;  —  raifon  qui  fait 
qu'on  ne  retire  pas  toujours  la  quantité  de  fang 
qu'on  efpéroit  ;  —  ce  qu'il  faut  faire  après  que 
la  quantité  de  fang  qu'on  a  eu  en  vue  eft  fortie; 

—  application  du  bandage  ou  des  moyens  de 
rétention,  pag.  301  ,  302,  303.  Echymofe  & 
thrombus  qui  fuccèdent  fouvent  à  la  faignée  ;  — 
conduite  à  faire  tenir  quand  on  s'apperçoit  que 
l'accident  commence  ;  —  ce  qu'il  faut  faire  quand 
on  ne  peut  le  prévenir  ;  —  la  tumeur  fe  diflipe 
d'elle-même.  pag.  304.  A  quels  lignes  on  s'apper- 
çoit qu'on  a  ouvert  une  artère  en  faignant  ;  — 
conduite  à  tenir  en  pareil  cas  ;  —  moyens  de 
compreflion  communément  admis  alo  s  ;  —  incon- 
véniens  qu'ils  offrent  toujouis  ;  —  méthode  qui 
doit  leur  être  fuppléé  ;  —  cas  où  on  la  croit 
admiflïble  ;  —  quand  la  circonftance  exige  les 
mêmes  moyens  que  l'anévrifme.  pag.  30  y  ,  306. 
La  piqûre  d'un  nerf  &  d'un  tendon  n'eft  point 
à  redouter  quand  l'opération  eft  confiée  à  un 
homme  inftruit  ,  — comment  celui-ci  peut  éviter 
cet  accident  ;  —  A  quel  figne  on  pourra  recon- 
noître  ce  cas;  — la  douleur  prompte  &  aiguë  en 
eft  un  des  premiers  acculens  locaux  qui  peuvent 
furvenir  alors.  Ibid.  Différentes  opin  ions  fur  la 
caufe  de  tous  ces  accidens  5 — J.  Hunter  penfe 
qu  ils  peuvent  mieux  s'expliquer  par  l'inflamma- 
tion de  la  furface  interne  de  la  veinequ'autrement  ; 

—  cette 
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—  cette  allégation  peu  probable  ;  —  raifon  ;  —  i 
ti  les  accidens  de  la  piqûre  du  tendon  ne  dérivent 
pas  plutôt  de  la  légion  des  nerfs  , — conduite  à 
tenir  pour  diminuer  la  véhémence  desfymptômes  ; 

—  topiques  les  plus  convenables  en  pareil  cas; 

—  les  catap'afmes  chauds  ne  pouvant  qu'aggraver 
le  mal  doivent  être  rejettés  ;  —  les  applications 
rafraîchiffantes  &  sftringentes  leur  font  préfé- 
rables ;  —  utilité  des  préparations  du  plomb  ;  — 
application  des  fangfues.  Tome  II  sp.  307,  308. 
Régime  rdfraîchifiant  ; —  ufagede  Y opîam  ;  — cas 
ou  i'en  n'obtient  aucun  foulagement  &où  les  acci- 
dens locaux  augmentantcontinuellementjedanger 
devient  imminent  ; —  efficacité  alors  de  Tincifion 
quandelle  eft  profonde  ;  — manière  d'y  procéder  ; 
—-il  faut  ici  agir  hardiment;  —  incifions  fecon- 
daires  ;  — ■  attentions  ultérieures  à  avoir  ;  —  em- 
ploi du  tourniquet  dans  tous  ces  cas  ;  —  efficacité 
de  cette  méthode  prouvée  par  l'obfervation, 
pag.  309  3  310.  Ce  qu'il  faudra  faire  fi -fe  malade 
continue  à  éprouver  de  la  douleur  ;  —  avantage 
de  cette  méthode  qui  ,  quoique  cruelle  en  appa- 
rence a  des  fuites  plus  heureufes  que  celles 
auxquelles  on  devoit  s'attendre  en  laiflant  le  mal 
à  lui-même.  Ibid.  Lieu  du  bras  où  l'on  faigne  le 
plus  communément  ;  — ■  l'endroit  où  la  ligature 
doit  être  placée  ;  — manière  de  fixer  la  veine  ; 
—-  inutilité  de  l'incifion  préliminaire  ;  —  comment 
on  fera  la  compreffion  pour  la  faignée  du  pied  ; 

—  de  la  jugulaire  ;  —  autre  endroit  où  quelque- 
fois on  ouvre  la  veine; — faignées  locales. p.  311  , 
3iz,  313,  314. 

SALIVATION;  erreur  de  ceux  qui  croientqu'elle 
eft  néceflaire  pour  obtenir  la  guérifon  de  rinfeét'on 
vénérienne  ;  —  procédés  fouvent  fâcheux  auxquels 
cette  opinion  donne  lieu  ;  —  trois  périodes  dis- 
tinguées par  Aftruc  dans  toute  falivation  ; — 
manière  d'adminiftrer  le  mercure  pour  qu'elle 
ait  lieu  >  —  conduite  à  ta.nir  à  cet  égard  pour 
éviter  que  les  effets  ne  foient  poufles  trop  haut. 
pag.  315.  Ce  qu'on  entend  par  falivation  régu- 
lière ;  —  elle  a  lieu  dans  le  fécond  période  ;  — 
régime  à  fuivre  alors  ;  —  quand  l'on  peut  croire 
être  arrivé  au  dernier  période  de  traitement  ;  — 
conduite  à  tenir  alors  ;  —  comment  l'on  traitera 
les  ulcères  qui  pourroknt  être  furvenus  à  la  gorge  ; 

—  comment  l'on  réparera  les  forces  du  malade  ; 

—  accidens  queles  malades  éprouvent  quelquefois 
au  commencement  du  traitement  ;  —  moyens  d'y 
remédier;  —  accidens  propres  au  fécond  période. 
pag.  $16  3  3  '.7  y  318. 

SANGSUES  ;  préférence  que  donnent  les  chi- 
rurgiens aux  pf  is  petites  ; . —  auteur  qui  le  pre- 
mier en  a  fait  mention  ;  —  choix  à  en  faire  ; 

—  précaution  à  obtenir  dans  l'application  des 
fengfues  ;  — ■  moyen  d'aider  au  dégorgement 
qu'elles  produifen  tT — manière  de  les  faire  tomber 
quand  elles  continuent  à  rester  à  la  partie  ;  —  ma- 

Chirurgie.  Tome  II ,  12e  Parue. 
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nière  d'arrêter  le  fang  qui  coulerott  en  trop 
grande  quantité  de  leur  piqûre;  — cirçoi  ftance  cù 
elles  ont  beaucoup  d'efficacité.  Tome  II  ,  p.  320. 

SARCOCELE  ;  obfcurité  que  ia  nomenclature 
des  anciens  a  occafionnée  dans  la  doctrine  des 
maladies  ;  — tentatives  de  Monro  pour  obvier  à 
de  pareils  inconvéniens  ; — ■  ce  qu'on  entend  au- 
jourd'hui par  ce  terme  5  — efp^ca  de  la  maladie 
qu'il  caraftérife  ;  —  n'eft  le  plus  fouvent  qu'une 
affefliôn  locale  ;  —  volume  furprenant  que  le 
tefiicule  peut  quelquefois  acquérir,  pag.  32.0,  321. 
Succède  à  la  centufion  ou  compreffion  du  tefti- 
cule  ;  ■ —  hydrocèle  plus  fouvent  confécutif  au 
farcocèle  que  celui-ci  ne  l'eft  à  l'hydrocèle  ; — ■ 
Signes  qui  l'annoncent  ;  —  erreur  o«î  fouvent  l'on 
tombe  ;  —  prognoflic  établi  fur  les  caufes  ;  — 
comment  l'on  doit  diriger  le  traitement  fuppofé 
que  le  mal  foit  récent  ;  —  la  feule  reffource  qui 
r<rfte  quand  ie  fquirre  eft  bien  confirmé;  — pratique 
confeillée  dans  les  cas  qu'on  défigne  fous  la  dé- 
nomination de  caro  ninata  ad  Vafa  OU  ad  tefiern. 
pag.  322. 

SARCOME  ;  d'où  vient  primitivement  cette 
dénomination  ;  —  toute  partie  du  corps  eft 
fujetta  à  cette  maladie  ;  —  genre  de  guérifon  qui 
lui  eft  propre,  pag.  323. 

SARCOMPHALE  ;  extirpation  qu'on  peut 
en  tenter  quand  les  autres  moyens  curatifs  ne 
réuffiflent  point.  Ibid. 

SALSEPAREILLE  ;  propriété  de  cette  plante 
dans  les  cas  vénériens  qui  ont  réfifté  au  mercure  ; 
—  manière  d'en  faire  ufage.  Ibid. 

SAVON  ;  employé  comme  réfolutif  dans  le 
traitement  des  tumeurs  enkiftées,  dans  les  croûtes 
feabieufes  de  la  peau,  pag,  324. 

SCAPULAIRE  ;  meilleure  manière  de  le  faire. 
Ibid 

SCARIFICATEUR;  compétition  de  cet  infini- 
ment. Ibid. 

SCARIFICATION  ;  opération  où  l'on  emnloie 
le  fearificateur  5  —  maladie  où  elle  eft  néceflaire  , 
&  lieux  où  il  convient  de  la  pratiquer,  pag.  325 

SCIE  ;  composition  de  cet  infiniment  &  dé- 
nomination de  fes  différentes  pièces  ;  —  fes  efpèces. 
Paë-  325  ;  326- 

SCLÉRIASIS  ;  maladie  où  les  paupières  font 
dures  &  comme  calleufes  ;  —  eft  le  plus  fouvent 
la  fuite  de  la  pforopruhalmie  ;  —  manière  de  le 
traiter,  pag.  3 16. 

SEQUESTRE;  à  quoi  cette  dénomination  doit 
particulièrement  s'appliquer,  pag.  327. 

SERINGUE  ;  différentes  efpèces  ufitées  en 
chirurgie  ;  —  leur  composition  ;  — moyens  qui  les 
remplacent  dans  quelques  pays.  Ibid. 

A  a  a  a 
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SETON  î  moyen  chirurgical  qui  dérive  fa 
dénomination  de  la  fubftance  qu'on  employa 
d'abord  ;  — ■  fon  utilité  ;  —  doit  être  très  -long 
dans  pluiieurs  cas;  — manière  de  s'en  fervir;  — 
de  le  fupprimer  >  —  fignifie  aufli  l'opération  par 
laquelle  on  l'applique  ;  — objections  qu'on  fait  à 
cette  opération  ;  —  pour  quelle  maladie  on  l'a 
recommandée  ;  —  manière  dont  les  anciens  exé- 
cutaient l'opération ;  —  moyen  moins  douloureux  ; 
ayantage  que  ce  moyen  a  fur  le  cautère.  Tom.  II , 
pag.  328,  325?. 

SIGNES 5  apparence  morbifiqu?  qu'on  défigne 
fous  cette  dénomination  5  —  Hippocrate  eft  le 
premier  auteur  qui  ait  porté  une  attention  par- 
ticulière à  cette  partie  de  l'art  de  guérir }  — les 
aphorifmes  &  fes  prognoftics  font  un  épi  1  tome  de 
ce  qu'il  y  a  de  plus  intéreffant  à  connaître  à  ce 
fujet  ;  —  ce  que  font  les  lignes  aux  praticiens  ; 

—  les  fymptômes  font  les  jremie'.s  fignes  d'une 
maladie  ; —  didingués  en  anamneftique ,  diagnoftic 
&:  progm  ftic  ;  —  explication  de  ces  différens 
termes,  pag.  330  ,  331. 

SINAPISME  ;  topique  qui  dérive  fa  dénomi- 
nation du  latin  Jtnapi ,  moutarde  ; —  ufage  de  cet 
épithèine  dans  les  differens  cas  5  —  compofni  n. 
Ibii. 

SONDE  ;  d'où  date  l'introduction  de  ce  moyen 
en  chirurgie  ;  —  ce  qu'on  doit  diftinguer  à  toutes 
les  fondes  ;  —  différentes  manières  dont  le  bec 
de  la  fonde  eft  ouvert  ;  —  différence  de  forme 
qu'ont  celles  des  femmes  ;  —  manière  de  fonder 
les  hommes  fuivant  les  différentes  intentions  ;  — 
deux  méthodes  d'introduire  la  fonde  ; —  conduite 
2  tenir  quand  le  bec  de  la  fonde  eft  parvenu  a  la 
fymphyfe  du  pubis  ;  —  le  procédé  eft  plus  aifé  à 
fuivre  chez  les  Femmes  ;  — conduite  à  tenir  quand 
on  n'a  d'autre  intention  que  d  évacuer  l'urine; 

—  quand  on  veut  s'aiïarer  de  la  piefsnce  d'une 
pierre,  pag.  333  ,  333. 

SPATULE  ;  origine  de  cette  dénomination  ; 

—  iaftrument  qu'elle  caractérife  ; —  description. 
Ibii. 

SPECULUM  ;  définition  ;  —  fpecutum  ani  ;  — 
mutricis  ;  —  oris;  —  oculij  —  leurs  formes  &  leurs 
ufages.  lbid. 

SPERMATOCÈLE  ;  tumeur  à  qui  cette  dé- 
nomination convient  ;  —  moyen  que  la  nature 
emploie  pour  la  prévenir;  — plus  fréquente  chez 
les  perfonnes  pieufes  ;  —  traitement.!  pag.  334, 
33J- 

SPHACELE  ;  nommée  quelquefois  nécrofe  ou 
fvder  tion  ;  —  en  quoi  nitf.-re  de  la  gangrène  ; 

—  à  quoi  on  la  diftin^ue  ;  —  caufes.  loïd. 

SPICA  ;  bandage  qu'on  défigne  ainfî  ;  • —  reçoit 
différens  noms  fuivant  les  parties  où  on  l'applique; 
■ — difeription  de  celui  qui  fe  pratique  au  bras 


j  pour  fa  luxation  ;  —  celui  de  l'aîné  ;  —  de  la 
cuiiTe  ;  —  de  la  clavicule.  Tom.  Il ,  pag.  33J . 

SPINA  BIFIDA  ;  dénomination  qui  caractérife 
l'hydropifie  du  canal  fpî.-al  ;  —  auteurs  qui  les 
premiers  ont  parlé  de  cette  maladie  èc  lui  ont 
donné  fon  nom  ;  —  leur  erreur  à  ce  fujet  ;  — 
autre  dénomination  que  lui  ont  donnée  ceux  qui 
font  plus  conféquens  ; — lieu  où  cette  maladie 
parcît  le  plus  fouvent;  — caractère  que  la  tumeur 
préfente  ;  —  eft  fouvent  accompagné  de  l'hydro- 
céphale ,  —  cauîes  proégun^ères  ;  —  fuites  fâ- 
cheufes  qu'elle  a  lorfqu'elle  eft  ouverte  inconfi- 
dérement  ;  —  opération  que  Bell  propolè  à  ce 
fujet  ;  —  objection,  pag.  336. 

SPINA  VENTOSA  ;  maladie  de  la  moelle  Ù  Ion 
le  langage  commun  ;  —  &  plus  connue  chez  lei 
enfans  que  chez  les  adultes  ;  — la  douleur  eft 
le  premier  fymptôme  qui  1  indique; — ce  qu'on 
peut  regarder  comme  le  fécond  état  de  la  ma- 
ladie;—  apparences  qui  la  condiment}' — auteurs 
à  qui  on  en  rapporte  les  premières  notions  ;  — - 

—  caufes  ;  —  nature  de  la  matière  que  la  tumeur 
donne  ;  — ■  fymptôme  fpécial  &  iiège  le  pus 
ordinaire  ;  —  indication  qu'on  pourroi^  établir 
fi  la  maladie  étoit  toujours  bien  caraétérifée. 
pag.  337.  Moyens  qulon  peut  preferire  fans  in- 
convéniens  ;  —  traitement  local; — obfervation. 
pag.  338. 

SQUIRRE  ;  caractères  de  cette  tumeur;  — 
diverfité  d'opinion  fur  fa  caufe  première  — parok 
louventau  fein  chez  les  femmes  qui  font  fujettes 
à  avoir  leurs  règles  fupprimées  ;  —  fymptômes 
varient  félon  le  fiège  de.  la  mahdie  ;  —  ce  qu'offre 
cette  tumeur  confédérée  en  elle  -  même  ;  —  il 
importe  de  la  diftinguer  des  tumeurs  enkyftécs; 
— -err  ur  fur  le  diagnoftic  ;  —  tend  à  dégénérer 
en  cancer  ;  —  apparence  qu'il  prend  alors  ;  — 
te'ui  du  foie  ne  peut  être  traité  que  par  des 
remèdes  internes  ;■ — ce  qu'on  peut  faire  à  ceux 
de  l'œfophage  du  reftum  ; —  traitement  à  fuivre 
lorique  l'extirpation  eft  jugée  impraticable,  p.  338, 
3  3  9  >  340. 

STAPHYLOME  ;  hernie  de  l'iris  ou  de  la 
choroïde  à  travers  la  cornée  ;  —  apparence  de  la 
tumeur  ;  —  furvient  fouvent  à  la  fuite  de  la  p  tite 
vérole  ;  —  on  doit  en  diftinguer  deux  efpèces  à 
raiibn  on  fiège  de  la  tumeur;  —  bandage  com- 
pieflif  employé  comme  moyen  de  guérifon  , — 
rejette  par  quelques-uns  ;  —  procédé  fubftitué  j 

—  hernie  de  l'iris  eft  communément  accompagnée 
d'accidens  plus  graves  que  celle  de  la  choroïde  ; 

—  remèdes  cathérétiques  employés  par  Us  an- 
ciens ;  —  parité  d'indication  que  préfente  cette 
hernie  &  celle  des  inreftins  ;  ■ —  maniè  re  de  pro- 
céder ici  à  la  réduction  ;  —  ligature  de  la  tumeur  î 

—  excifion  ;  —  en  quoi  elle  confifte  ;  —  autre 
procédé  qui  confifte  à  dilater  l'orifice  de  l'ou- 
verture ,  puis  à  replacer  les  parties  forties  ;  — 
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fuccede  fouvent  à  l'opération  de  la  catarJ&e  ;  — 
celle-ci  fe  guérit  ordinairement  fpontanément  } 

—  genre  qui  provient  de  l'engorgement  de  la 
cornée  tranfparente  ;  —  remarque  de  Righter  à 
ce  fujet  ;  —  parallèle  des  opinions  &  moyens  de 
guérifon  des diftérens  auteurs.  Tome  II }  pag.  340  , 
341  3  341  ,  343. 

STERNUM  3  maladies  auxquelles  cet  os  eft 
fujet  ,  —  dans  quelles  circonftances  il  peut  être 
fracturé  ; —  accident  qui  peuts'enfuivre  ;  —  fignes 
qui  annoncent  cette  lélion  5 —  1  epanchement  eft 
fouvent  en  partie  fanguin  &  en  partie  purulent} 

—  auteurs  ont  eu  recours  à  la  même  théorie  que 
celle  des  épanchemeus  fur  le  cerveau  ;  — fracture 
qui  n'eft  accompagnée  d'aucun  accident  demande 
un  traitement  fîmple  ;  —  conduite  à  tenir  dans 
celles  qui  font  compliquées,  pag.  343  ,  344-  Caries 
auxquelles  cet  os  eft  fujet  ;  —  observation  inté- 
reflante  de  Galien  ;  —  manière  d'opérer  en  pareil 
cas  5  —  ufage  du  feu.  pag.  344  ,  345.  Dépôts  fous 
cet  os  font  fubféquens  aux  inflammations  qui 
fiègent  fur  le  période  3  — ■  auteurs  qui  en  ont  parlé 
les  premiers  5  —  lignes  qui  annoncent  ces  inflam- 
mations 3  —  fignes  de  l'abcès  3  —  trépanation 
du  fternum 5  —  cas  où  l'on  peut  s'en  diipenfer. 
pag.  346. 

STILET3  utilité  &  variété  de  ces  inftrumens. 
Ibti. 

STRABISME  ;  en  quoi  confifte  cette  mauvaife 
difpofition  de  l'œil  5  —  caufe  première  à  laquelle 
on  1  attribue  5  —  invention  des  anciens  comme 
moyen  de  guerifon.  Ibid. 

STYRAX  5  nom  d'une  gomme  réfine  qui  a 
donné  fon  nom  à  différentes  préparations.  Ibid. 

SUBLIMÉ  CORROSIF  3  eft  un  violent  cauf- 
tique  confidéré  comme  topique  —  lotion  faite 
avec  cette  fubftance  &  ufitée  dans  différentes 
maladies  5  —  entre  dans  l'eau  phagedénique  3  — 
employé  fur  les  ulcères  fongueux  ;  —  accidens 
qu'il  a  occafionnés  fouvent  dans  plnfieurs  cas  où 
il  étoit  employé  comme  cauftique./?<z£.  346  ,  347. 

SUCRE  }  regardé  comme  légèrement  déterfif , 
antifeptique  &  résolutif.  Ibid. 

SUGILLATION  3  genre  d'échymofe;  —  arrive 
qu  lquefois  fpontanément  à  la  cornée  ;  —  com- 
ment le  fang  eft  épanche  dans  cette  affection  5  — 
différentes  apparences  fuivant  les  différens  cas  5 
—  fe  termine  toujours  par  la  réfolution.  —  ap- 
parence qui  la  tumeur  prend  alors  5  —  opérée 
par  l'adtion  des  abforbar.s.  pag.  347  ,  348. 

SUPPOSITOIRE  3  top;que  qu'on  déîlgne  fous 
cette  dénomination  5  —  fubftance  qui  le  forme. 

Ibid: 

SUPPURATIF  3  médicamens  qu'on  défigne 
fous  ce  nom  .3  —  notions  qu'il  faut  avoir  pour 


bien  entendre  leur  acf  ion  ;  —  comment  les  émoi- 
liens  3  les  humeétans  Ik  anodins  peuvent  devenir 
fuppuratifs.  Tom.  Il }  pag.  348. 

SUSPENSOIR  ;  moyen  de  rétention  applicable 
au  fcrotumj  —  manière  de  le  mettre  à  exécution  3 

—  fubltance  &  forme,  pag.  349. 

SUTURE-,  efpèces  les  plus  ufitées  aujourd'hui  3 

—  le  but  qu'on  a  en  les  employant  3  — ■  l'entre- 
coupée 5  —  manière  de  la  faire  3  —  le  nombre 
doit  être  déterminé  d'après  l'étendue  de  la  plaie  3 

—  fa  profondeur;  —  la  multiplicité  de  fes  angles  ; 
attention  à  avoir  de  ne  percer  la  peau  qu'à  une 
di fiance  convenable  du  bord  de  la  plaie  ;  — 
comment  on  fe  comporte  quand  on  a  paffé  toutes 
les  ligatures  3  —  difcuffion  fur  le  nœud.  p.  349  , 
350.  Cas  où  la  future  enchevillée  peut  convenir; 

—  accident  qu'elles  occafionnenr  j  —  moyens 
qu'on  a  mis  en  ufage  pour  la  prévenir;  —  eft 
aujourd'hui  rarement  employée,  pag  330.  Celle 
qu'on  appelle  du  Pelletiers  —  comment  elle  fe 
pratique  5  —  circonftance  où  elle  eft  employée  ; 

—  l'entortillée  5  —  quand  on  doit  l'employer  ; 
-— -  préférable  dans  toute  b'effure  peu  profonde 
où  il  eft  néceflaire  de  faire  une  futures  — • 
raifons  qui  motivent  cette  opinion  ;  —  aiguilles 
les  plus  convenables  en  pareils  cas  3  — •  manière 
d'opérer  5  —  351.  Le  nombre  des  aiguilles  douêtre 
déterminé  d'après  l'étendue  de  la  plaie  5  —  pré- 
caution qu'il  faut  prendre  pour  que  les  aiguilles 
ne  bleffent  point  3  —  bandage  qu'on  preferit 
comme  adjuvant  n'eft  pas  toujours  fans  incon- 
vénient 5  —  tems  que  les  aiguilles  doivent  rt  fier. 
Pag-  3)2,  Suture  qu'on  nomme  sèche  3 —  cas  où 
elfe  eft  applicable  3  —  comment  on  doit  la  pra- 
tiquer 3 —  emplâtre  préférable  en  pareil  ca<  ; — 
celui fenêtré qu'employoit  J.  L. Petit}  —  autie  mé- 
thode qu'on  peut  employer,  pag.  353.  Cas  où 
il  ne  convient  pas  d'employer  la  future  pour  la 
réunion  des  plaies  ,  —  ce  qu'on  doit  penfer  du 
précepte  de  Dionis  ,  qui  dit  qu'on  ne  doit  point 
réunir  les  plaies  où  les  os  font  à  découvert; — ■ 
obfervation  qui  manifefte  qu'on  peut  tenir  une 
conduite  différente  5  —  la  future  moins  ufitée 
acfueilemest  qu'autrefois  ;  —  motif  de  Pibrac  qui 
a  écrit  fur  leur  abus.  pag.  353  3  334. 

SYMPHYSE  5  (  feaion  de  )  Severin  Pineau  eft 
le  premier  qui  ait  cru  que  ks  fymphyfes  du  b«ffin 
fe  relâchoient,  &  ainfi  donnoient  une  plus  grande 
amplitude  à  la  capacité  du  bafiîn  ,  —  pafiage  de 
cet  auteur; —  iigault  eft  le  prerniir  qui  parlant 
de  ce  fait  ,  conleille  la  fecT.on  de  la  fymphyfe 
du  pubis  5  —  cas  où  il  la  propofa  5  —  raiions  qui 
portent  à  la  pratiquer  plus  fréquemment  qu'elle 
n'auroit  dû  l'être  ;  —  motifs  d'exdufk  ns  pris  fur 
le  cadavre  ;  —  ampîiation  qu'a  don  ée  l'opération 
faite  fur  le  baffin  dont  le  détroit  Supérieur  n'avoit 
que  trois  pouces  &  un  quart  de  petit  diamètre , 
|  &  cinq  pouces  de  largeur  tranfverfdement  ;  — 
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déibrdres  qui  furvinrent  aux  fymphyfes  facro- 
iliaques  quand  on  porta  l'écartement  du  pubis 
jufqu'à  deux  pouces  &  demi;  —  variété  d'ac- 
croiifement  quoique  récartement  des  pubis  fût 
toujours  le  même  5  —  détails  fur  différentes  expé- 
riences relatives  à  ce  fujet;  —  ré  fuira  ts  les  plus 
certains.  Tome  II ,  pag.  3  Ç4 ,  3Jf  Détails  ulté- 
rieurs &  probatifs  ;  —  obfervations  ;  —  mauvais 
fuccès  ;  • —  en  quoi  confine  l'opération  ;  —  com- 
paraifon  de  cette  méthode  avec  l'opération  céfa- 
rienne  ;  —  conclufion.  pag.  356  3  357. 

SYMPTOMES  ;  définition  du  terme  ;  — 
pourquoi  les  Grecs  ont  choifi  cette  dénomi- 
nation ;  —  eft  regardé  comme  le]  radical  de  toutes 
maladies  ;  —  exemple  qui  éclaircit  toutes  diffi- 
cultés ;  —  ne  doit  point  être  confondu  avec 
quelques  défordres  qui  dérivent  d'une  idio- 
fyncrafie  particulière  ;  —  fe  divifent  en  primi- 
tifs &  en  co.Técutifs  ;  —  Signification  de  chacun  ; 
—  peuvent  quelquefois  former  les  fignes  de  la 
maladie  ;  —  font  les  élémens  ou  parties  con- 
stituantes de?  maladies,  pag.  358. 

SYNGHYSE  ;  dénomination  donnée  par  Saint- 
Yves  &  autres  à  la  fonte  du  corps  vitré  &  du 
cryftaiiin  ;  —  appliqué  depuis  à  la  confufion  des 
humeurs  à  la  fuite  de  contufion.  Ibid. 

SYRÏNGOTOME;  efpèce  de  biftouri  qu'on 
caractérife  ainfi  ;  —  perfection  que  lui  a  ajoutée 
la  chirurgie  moderne,  pag.  350. 


T  ;  bandage  en  T  5  —  moyen  de  rétention 
ufitédansle  traitement  des  fhlules  &  dans  toutes 
les  maladies  du  périnée  ;  —  double  T.  Ibid. 

TABAC  ;  ufage  externe  de  cette  plante  ;  — 
maladie  où  elle  a  été  employée  > —  u fi cé  en 
fumigation  ;  —  détails  pris  de  Pott  fur  fes  pro- 
priétés &  fon  emploi,  pag.  3  ^ 9  ,  360. 

TAILLE  ;  opération  fort  ancienne  qui  date 
avant  Hippocrate ,  à  en  croire  un  patfage  de  cet 
auteur  ;  —  ne  fe  pratiquoit  point  autrefois  auffi 
communément  qu'aujourd'hui  ;  —  tems  de  né- 
ceffité  &  tems  d'élection  pour  s'y  déterminer  ; 

—  préparations  préliminaires  ;  —  précautions  à 
prendre  avant  l'opération  ;  —  ce  qu'on  do:t  en- 
tendre par  méthode  dans  la  prafque  de  la  taille  ; 

—  la  routine  a  beaucoup  continué  à  la  conser- 
vation des  méthodes  ; —  Yauri  facrâ  fumes  les 
a  enfuite  multiplié  ainfi  que  les  procédés,  pag.  ^6ï. 
Différentes  dénominations  données  au  petit  apoa- 
rei!  ;  —  il  ne  faut  que  deux  inftrumens  pour  ia 
pratiquer  ;  —  manière  d'y  procéder  ;  — 'parties 
qui  font  déjà  léfées  dans  cette  méthode  ;  —  avan- 
tages qu'elle  offre  ;  —  inconvéniens  ;  —  avaient 
déjà  été  reconnus  des  anciens  qui  ne  lamettoient  en 
pratique  que  fur  les  enfans  5. —tours  de  gibecières 
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des  charlatans  qui  la  pratiquèrent  ou  feignirent 
de  la  pratiquer  enfuite  ;  —  cas  où  elle  peut  avoir 
lieu  ,  même  fur  les  adultes.  Tome  II ,  pag.  362  , 
363.  Différentes  dénominations  données  au  grand 
appareil  ;  —  en  quelle  année  cette  méthode  fut 
inventée  ,  —  Octavien  fe  diftingue  par  elle  ; — j 
fait  plufieurs  voyages  en  France  ;  —  fe  lie  avec 
Colotj  médecin  3  èc  lui  communique  fa  méthode; 

—  celui-ci  quitte  fon  domicile  pour  venir  s'établir 
à  Paris  où  il  pratique  cette  opération  èhqualté  de 
li  hotomifce  du  roi, — comment  ihfënfibîsmeht 
cette  méthode  paffeà  Girault  ;  —  &audernier  des 
Colots  ;  —  comme  elle  fe  propagea  en  France 
&  ailleurs  avant  la  fin  du  fëizième  fiècl .  ;  —  in- 
firiimens  qui  font  employés  dans  cette  méthode  > 

—  cathéter  ;  —  fa  conformation  &  confiruction  ; 
— crenelure  ; — comment  fe  termine  ;  — lithotome; 

—  fa  forme  ;  —  difpofition  du  tranchant;  —  com- 
ment il  doit  être  difpofé  pour  s'en  fervir;  —  condu- 
cteurs diftingués  en  mâle  &  en  femelle; —  ufage 
de  l'un  &  de  l'autre;  —  le  gorgeret  qu'on  fiib- 
ftitue  aux  conducteurs  eft  d'une  invention  plus 
récente  ;  —  forme  ;  —  tenettes  qui  font  de  gran- 
deur différentes  ;  —  droites  ou  courbes  ;  — 
bouton  ;  — -  fa  forme  ; —  dilatoire  ; —  difpofition 
&  mécanifme  de  l'action  de  ces  deux  parties 
confiituantes.  {pag.  363  ,  364.  Comment  ces  in- 
ftrumens  doivent  être  rangés  pour  être  employés  ; 

—  les  pièces  d'appareils  font  des  bourdonnets, 
des  canules  3  des  compreffes ,  un  bandage  en 
double  T  ,  quelques  morceaux  de  flanelle  ,  un 
rouleau  pour  être  placé  fous  les  genoux  du  ma- 
lade ,  plufieurs  draps  ;  —  difpofition  de  la  table 
pour  opérer  ;  —  comment  on  affujettiffoit  le  ma- 
lade ;  —  difpofition  des  aides  ;  —  introduction  de 
la  fonde  ;  —  manière  dont  on  la  faifoit  faillir  ; 

—  incifion  des  tégumens  avec  le  lithotome  ;  — » 
continuation  de  la  lection  5  —  bafcule  du  cathéter j 

—  coup  de  maître  ;  —  le  lithotome  eft  ramené 
vers  l'angle  fuperieur  de  la  plaie; — -introduction 
des  conducteurs  mâle  &  femelle  ;  —  emploi  du 
dilatoire  en  pareil  cas; — puis  du  bouton; — ' 
panfement  fubféquent.  pag.  365  ,  366.  Accidens 
auxquels  le  grand  appareil  efifcjet;  — enchymofe  ; 

—  à  quoi  on  la  rapportoit  ;  —  opinion  plus  pro- 
bable ;  —  d'où  prov.noit  l'inflammation  de  la 
veille  &  des  parties  voifines  ;  —  les  fifhiles  com- 
plettes  &  incomplettes  ; — la  mauvaife  manière 
de  panfer  ajoute  à  ces  accidens  5  —  quelques  dé- 
tails fur  les  fiftules  urinaires  &  leurs  fuite? }  — ! 
d'où  déri  voir  l'écoulement  involontaire  desurines  j 
— Timpuifîance;  — fi  le  grand  appareila  été  lmg- 
Êems  en  vogue  ,  on  doit  l'attribuer  à  l'habilité 
de  ceux  qui  s'y  étoient  perfectionnés.^^.  366, 
367.  A  qui  on  rapporte  la  taille  par  le  haut  appa- 
reil ;  ■ —  recommandé  par  Rouffet  ;  —  regardé 
comme  inadrniffible  par  la  faculté  de  médecine 
de  Paris  ;  —  pratiqué  par  Probi  ;  —  enfuite  par 
Douglas  ,  Berryer  &  Morand  ;  —  mis  de  nouveau 
en  vogue  par  le  frère  Cofme  >  — *  méthode  de 
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Franco,  qui  confifte  à  couper  les  parties  fur  la 
pierre  ;  —  celui  de  PioufTet  en  injectant  la  veffie  ; 

—  p!us_amp!es  détails;  — reproche  qu'on  fait  à  ces 
deux  procédés  ;  —  celui  de  frère  Cofme  en  eft 
exempt;  — il  confifte  à  ouvrir  la  veffie  par-dcftùs 
le  pubis  avec  une  fonde  à  dard  ;  —  puis  à  faire 
au  périnée  une  incifion  fecondaire  pour  le  pan- 
fement  ;  —  avantages  reconnus  à  ce  procède  dont 
le  principal  eft  l'écoulement  des  urines  par  l'ou- 
verture faire  au  fond  de  la  veffie  ;  — 1  s'il  eft  com- 
pliqué ,  vu  la  multitude  d'inftrumens  ,  ii  eft  au 
moins  facile  à  pratiquer.  Tome  II ,  pag.  367, 
368  ,  369  ,  370.  D'où  l'appareil  latéral  tire  fon 
nom  ;  —  n'a  commencé  à  être  connu  qu'à  la  fin 
du  fiècle  dernier  ;  — Beaulieu  l'introduifit  à  Paris  ; 

—  il  taille  à  la  Charité  ,  &  eft  défavorablement 
jugé  par  Maréchal  ;  —  mieux  reçu  de  Fagon  & 
Félix  3  —  il  opère  feus  leurs  yeux  i  —  fuccès  qu'il 
eut  ;  —  la  méthode  ;  —  Méii  lui  eft  favorable 
dans  un  premier  rapport; — nouvelles  expériences 
du  lithotomifte  ;  —  opinion  de  Méri  n'eft  plus  la 
même  ;  —  Félix  &  Fagon  penfent  qu'on  peut 
rectifier  le  procédé  de  Baulieu  ;  —  nouvelles  opé- 
rations qu'il  fait  à  Verfailies;  —  un  mauvais  fuccès 
fur  1©  maréchal  de  Lorges  le  détermine  à  pafler 
en  Hollande  ;  —  on  lui  frappe  une  médai  le  ;  — 
il  publie  fon  procédé  ;  —  vie  errante  qu'il  mène  ; 
■ —  haute  idée  que  Raw  conçoit  de  ce  nouveau 
procédé  ;  —  fuccès  qu'il  eut  entre  fes  mains  ;  — 
il  cache  fon  procédé  ,  &  renvoie  à  Celfe  quand 
on  l'interrogeoit  ;  —  expofé  de  ce  qu'on  a  pu  en 
découvrir;  —  inOrumens  font  les  mêmes  que  ceux 
du  grand  appareil  ;  —  liens  ; . —  introduction  du 
cathéter  dont  il  inclinoit  le  manche  vers  l'aîne 
droite  ;  ■ —  direction  oblique  de  l'incifion  depuis 
le  raphé  jufqu'à  la  tubérofité  de  l'os  des  illes  ; 

—  manière  dont  il  alloit  jufque  dans  la  veffie  ; 
— terminaifon  de  l'opération  ;  — Albinus  le  père 
croit  qu'il  parvenoit  dans  la  veffie  fans  en  entamer 
le  col  ni  couper  la  proftate;  — opinion  contraire 
qu'on  a  eue  depuis,  pag.  371  &  jfuiv.  Tentatives 
faites  après  fa  mort  pour  retrouver  fa  méthode 
deviennent  inutiles  ;  — ■  fuccès  de  Chefelden  en 
injectant  la  veffie» — expériences  defquelles  il 
réfuite  qu'on  ne  pouvoit  parvenir  dans  la  veffie, 
félon  le  procédé  de  Raw  ,  fans  incifer  la  partie 
membraneure  de  l'urètre  &  la  proftate;  —  couteau 
auquel  il  donne  la  préférence  ;  —  gorgeret  qu'il 
fubftitue  au  conducteur  ;  —  manière  dont  il  opé- 
roit.  pag.  373  ,  374.  A  quoi  fervoit  le  doigt  indi- 
cateur refte  dans  la  plaie  ;  —  continuation  du  refte 
de  l'opération  ;  —  le  procédé  de  Chefelden  eft 
celui  qui  cpnftitue  l'appareil  latéral  par  excellence  ; 

—  ardeur  des  praticiens  françois  à  s'en  inflruire  ; 
voyage  de  Morand  en  Angleterre  à  ce  fujet  ;  — 
Garengeot  &  Perchet  reftés  à  Paris  le  découvrent 
&  le  mettent  à  exécution  avec  fuccés  ;  —  com- 
ment on  procédera  à  l'extraction  de  la  pierre-3  — â 
conduite  i  tenir  quand  elle  eft  mal  faille;  — 
qu'elle  fuit  i  —  qu  elle;  eft  dans  _le  bas-fond  de 
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la  veffie  3  —  embraftee  de  toute  part  par  cette 
poche  ;  —  qinnd  elle  eft  d'un  volume  exceffif. 
Tomell  j  pag.  374,375.  Quand  on  peut  croire 
que  h  pierre  eft  unique  ; — quand  il  faut  remettre- 
l'extraction  de  la  pierre  à  un  autre  teins  ;  — 
Franco  eft  le  premier -auteur  qui  ait  parlé  de  la 
taille  en  deux  tems  j  —  avantage  qu'el'e  peut 
avoir  ;  —  conduite  à  tenir  lorfque  la  veffie  a  été, 
fatiguée  par  de  pénibles  recherches  3  —  procédé 
que  demandent  les  pierres  qui  font  enkyllées  j 
— celui  que  fuivoitLittre; — celui  de  Garengeot  ; 
—  de  Lapeyronie  ;  —  de  Ledran  ;  —  panfement 
fubfequent;  —  avantages  de  l'apareil  latéral  ;  — . 
variétés  qui  fe  font  introduites  dans  la  pratique 
de  l'apareil  latéral  &  auxquelles  on  a  donne  le 
nom  de  procédé,  pag.  376  ,  377.  Procédé  de, 
Ledran  ,  qui  confifte  à  incifer  l'urètre  jufqu'au 
bulbe  inclufivement  ,  à  introduire  une  fonde  ca- 
nelée  garnie  d'une  languette  3  moyennant  laquelle 
on  exécute  une  dernière  incifion  fur  la  partie 
membraneule  de  l'urètre  &  le  col  de  la  veffie. 
Ibid.  Celui  du  frère  Cofme  moyennant  un  litho- 
tome caché  qui  a  été  conftruit  d'après  le  biftouri 
herniaire  de  Bienaife  3  —  conftruction  de  l'inftru- 
ment  3  —  manière  de  l'employer  5  —  avantages 
qu'on  a  reconnus  à  ce  procédé  ;  —  inconvéniens. 
qu'on  lui  trouve;. —  correction  de  l'inftruraent 
par  Caqué.  pag.  377,  378.  Procédé  de  Mcreau 
dans  lequel  on  cherche  à  éviter  la  léfion  des 
artères  horifontales  du  périnée; — le  trajet  de 
l'incifion  repréfente  un  double  triangle  dont  les 
fommets  fe  rencontrent  ;  —  ce  procédé  fe  rap- 
proche de  celui  de  Raw.  pag.  379.  Procédé  de 
Pouteau  ;  —  en  quoi  ce  procédé,  qui  femble  ap- 
procher de  celui  de  Chefelden  ,  en  diffère  cepen- 
dant 5 — analogie  qui  eft  entre  lui  &  celui  de 
Ledran  &  Moreau.  pag.  380,  Procédé  de  Foubert; 
fes  raifons  en  les  tentant  ;  —  inftrumëfls  3  — 
application  qu'il  en  fait  en  1717  ;  —  taille  en  173  1 
en  faifant  retenir  les  urines  dans  la  veffie  ;  — 
fuccès  ;  < —  man:ère  d'éviter  les  inconvéniens  3  — 
où  répond  l'incifion  &  quelles  parties  elle  inté- 
refiê  5  —  a  la  forme  d'un  triangle  ifocèle  ;  — 
avantages  &  désavantages,  pag.  381.  Procédé  de 
Thomas  a  rapport  à  celui  de  Foubert  3  —  ihftru- 
ment  3  —  pratique  ; —  parties  intérefléts  ;  —  par 
ce  procédé  on  évite  un  grand  nombre  des  in- 
convéniens qui  réfultent  de  celui  de1  Foubert. 
Autres  avantages  ;  —  cas  où  elle  eft  l'unique 
reftource.  pag.  382.  Procédé  de  Lecat; — Tas' 
inftrumensétoient  l'-uréthrotome ,  le  cyftitome,  & 
un  gorgeret  lyftitome  ; — manière  dont  il  s'en, 
fervoit;  —  réfultat  ;  —  procédé  d'Hackins;  —  gor-; 
geret  tranchant  imaginé  pour  diminuer  le  nornbr» 
des  inftrununs  ;  —  fon  application  5  —  parties  in- 
téreffées  font  les  mêmes  que  dans  le  procédé  de 
Lecat ,  avec  cette  différence  que  la  partie  mem- 
braneule &  le  col  de  la  veffie  font  coupés  plus 
latéralement  3 —  ©bfervation  de  Bell  &  correction. 
pag.  383 ,  384.  Méthode  propre  aux  femmes  >  — >. 
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pourquoi  celles-ci  font  moins  fujettes  à  avoir  la 
pjerre  .  —  les  manières  de  pratiquer  l'extraction 
de  la  pierre  chez  elles  fe  rapportent  à  la  dila- 
tation &  à  l'incifion  ;  —  manière  de  mettre  la 
première  de  ces  méthodes  à  exécution  ;  —  quand 
celle-ci  peut  avoir  lieu  ;  —  pratique  variée  quant 
à  la  féconde  depuis  Celle  qui  ,  le  premier  ,  en 
a  parlé  jufqu'à  ï'os  ]ours  ;  —  incifion  de  furèthre 
dans  toute  fa  longueur  &  d'un  feu!  côté;  — 
incifion  de  chaque  côté  ;  —  méthode  de  Louis  ; 

—  de  Flurant  ;  —  inconveniens  ;  —  haut  appareil 
préférable  en  pareil  cas  ;  —  taille  par  le  vagin  ; 

—  cas  particulier  rapporte  par  Tolet.  Tom.  Il , 
pag.  384,  385,  386.  Extraction  de  la  pierre 
arrêtée  da;  sle  canal  de  l'urèihre  ;  —  pratique  géné- 
rale ;  —  procédé  à  fuivre  quand  la  pierre  occupe 
la  partie  membranes  le  de  l'urèthre;  —  cuand  elle 
eft  logée  dans  la  partie  fpongieufe  ;  —  quand  elle 
répond  aux  bourfes  ;  —  quand  elle  eft  vers  la 
région  du  gland.  Ibid.  Manière  de  procéder  à 
l'extraction  des  pierres  formées  dans  le  tiffu 
cellulaire  du  périnée  ;  — variété  de  ces  pierres; 
■ — lignes ,  font  le  réfultat  de  filiules  ;  —  opératiof)  ; 

comment  on  procède  à  1  extraction  des  pierres 
entre  le  prépuce  &  le  gland  ;  —  ce  cas  arrive 
fouvent  chez  les  enfans  ;  —  variété  dans  le  volume 
de  ces  pierres,  pag.  §87  }  388. 

TENAILLES  INCISIVES  >  moyen  deftiné  à 
couper  les  efquilles  &  cartilages  ;  —  efpèces  j 

—  cifoires  font  préférables  ;  —  autre  tenaille  in- 
cilive  pour  couper  les  ongles  des  pieds  &  des 
mains,  pag.  389. 

TENDONS  ;  affections  auxquelles  ils  font  fujets  ; 

—  rupture; — plaies  font  peu  douloureufes  quand 
ces  o.  ganes  font  divifés  en  entier.  Ibid. 

TENETTES  ;  ufage  de  cet  inftrument  ;  — 
compofition  ;  —  doivent  être  d'une  trempe  ni 
trop  dure  ni  trop  molle  ;  —  celles  actuellement 
en  ufage.  pag  389  &  fuiv. 

TENTE.  Les  anciens  en  faifoient  grand  ufage 
dans  le  panfement  des  plaies  ;  —  intention  qu'ils 
avoient  en  y  ayant  recours  ;  —  autre  genre  de 
tente  faite  avec  des  morceaux  de  linge'  non 
écharpi  ;  —  autre  faite  avec  l'éponge  préparée 
ou  la  racing  de  gentiane  ,  —  beaucoup  de  pra- 
ticiens ont-  proferit  ce  moyen  de  la  pratique. 
pag.  390. 

THÉHÉBENT1NE  ;  entre  le  plus  fouvent  dans 
la  compofition  des  eT  piâtres; — qualité  mitante 
qu'elle  a  &  par  laquelle  elle  devient  ftimulante  ; 
elle  fert  à  éteindre  le  mercure,  pag.  390 ,  391. 

TESTICULE  ;  maladies  auxquelles  ils  font 
fuiets  ;  —  leur  dépériffement  peut  avoir  lieu  à 
différtns  périodes  de  la  vie;- — dans  le  cas  de 
hernie  ;  —  différentes  manières  félon  lesquelles  ce 
phénomène  arrive-  pag.  391.     ,  . 


TÉTANOS  ;  n'eft  d'abord  qu'un  accident  peu 
dangereux  ,  mais  qui  devient  enfuite  redoutable  ; 

—  phénomènes  de  celui  qui  commence  , — 'dou- 
leur qui  lui  furvient;  —  contraction  des  mufcles 
de  la  mâchoire  ;  — douleur  du  bas  du  fternum  ; 
- — effet  fur  les  mufcles  des  extrémit;s  inférieures  ; 

—  fupérieures  ;  — fpafmes  du  vifage  ;  —  les  fym- 
ptômes  fébriles  paroiffent  rarement  alors  ;  —  a 
toujours  été  regardé  comme  \i".e  maladie  mor- 
telle ;  —  eft  néanmoins  fufceptible  de  guérifon  ; 

—  amputation  du  membre  regardé  comme  re- 
mède. Tome  II ,  pag.  391  ,  392.  Fortes  doles 
d'opium  utiles  en  pareil  cas  ;  —  on  en  a  quel- 
quefois porté  la  dofe  jufqu'à  trente  &  quarante 
grains  dans  les  vingt-quatre  heures;  —  fes  bons 
effets  ne  fe  foutiennent  pas  ;  —  quand  on  peut 
en  diminuer  les  dofes  ;  —  la  difficulté  d'avaler 
nuit  fouvent  à  fon  ufage  ;  —  mufe  &  camphre 
regardés  comme  auxiliaires  ;  —  ne  produifent  pas 
tou'ours  des  effets  fort  évidens  ;  —  bain  tiède  ; 

—  obfervation  fur  fon  ufage  ;  —  bain  froid  ;  — 
efficacité  darii  plufieurs  cas  ,  —  la  meilleure  mé- 
thode de  l'adminiftrer  ;  —  vin  ,  quinquina  ,  re- 
gardés comme  auxiliaires  ;  ufage  du  mercure  » 
inutilité  des  remèdes  vulgairement  employés. 
p.ig.  392  &  fuiv. 

TÊTE  ;  maladies  traumatiques  auxquelles  cette 
partie  eft  fujette  ;  —  comment  on  les  peut  con- 
fiderer  relativement  aux  parties  qu'elles  inté- 
reffent.  pag.  394.  Plaies  de  cuir  chevelu  ,  quoique 
(impies  en  apparence,  peuvent  cependant  avoir 
des  fuites  plus  fâcheufes  que  celles  des  tégumens 
de  la  face  ou  d'autres  régions  ;  —  celles  qui  font 
les  plus  firnples  ;  —  manière  dont  elles  doivent 
être  traitées  5  —  les  piqûres  ont  une  très-grande 
tendance  à  l'inflammation  ;  —  phénomènes  qui 
les  accompagnent  quand  l'inftrument  n'a  pas  été 
au-delà  du  tiffu  cellulaire  ;  —  affections  générales 
qui  les  compliquent  ;  —  elles  ont  plus  fréquem- 
ment lieu  chez  les  perfonnes  d'un  tempérament 
fec  &  biiieux  j  —  moyens  curatifs  les  plus  con- 
venables en  pareil  cas  ;  —  les  circonftances  font 
beaucoup  plus  fâcheufes  quand  l'inftrument  a  léfé 
l'épicranium  &  le  péricrâne  ;  —  phénomènes  qui 
ont  lieu  alors  ;  —  la  douleur  violente  de  tête  eft 
communément  alors  un  indice  de  la  formation 
du  pus  entre  le  crâne  &la  dure-mère;  —  urgence 
des  faignées  qui  doivent  être  plus  ou  moins 
promptes  ;  —  lejettées  ;  — quand  il|  convient  de 
recourir  à  l'incihon.  pag.  394  >  395.  Les  plaies 
contufesfont  fouvent  accompagnées  de  fymptômes 
auffi  fâcheux;  —  variété  d'affection  félon  la  diver- 
fité  dans  la  manière  dont  l'inftrument  a  été  porté} 

—  conduire  à  tenir  dans  le  cas  où  il  y  auroit  un 
lambeau  ;  —  opinion  de  Pott  à  ce  fujet  ;  —  ma- 
nière dont  on  procédera  à  la  réunion  du  lambeau 
dans  le  cas  où  il  n'y  aurok  aucune  raifon  qui 
mitpbftacle  à  fon  recollement;  —  admiffion  des 
futures  par  Pott  .3^- ce  quil  convient, de  faire 
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quand  !a  réunion  n'eft  pas  exadte  partout ,  &  qu'il 
le  forme  collection  de  pus  ;  —  cas  où  ia  réfection 
devient  néceflaire.  Tom.  II,  pag.  395  3  396. 
Quand  la  contulion  fuccede  à  l*«ction  d'un  corps 
dur  qui  agit  fur  h  tête  ;  —  quelquefois  il  n'y  a 
qu'une  nuurtriffure  }  — ■  d'autres  lois  il  y  a  épan- 
chement  ;  —  bofle  ;  —  apparences  qui  fouvent 
font  croire  qu'il  y  a  dépreiiion  au  crâne  ;  —  con- 
duite à  tenir  quand  rien  n'indique  que  fimpreffion 
du  corps  contondant  s'eft  portée  plus  loin  que  les 
tégumens  ;  ■ —  quand  les  fymptômes  pei  liftent  il 
faut  fe  déttrminer  à  incifer  la  tumeur  ; —  manière 
d'opérer  ;  —  figures  de  1  incifion  fuivant  l'occu- 
rence  du  cas  ;  —  les  plaies  de  tête  ne  doivent 
être  panfées  que  le  plus  rarement  poflible  ;  — il 
faut  fe  conduire  d'après  les  circondances.  Ibid. 
Circonftances  relatives  aux  léfions  du  crâne; — 
différentes  dénominations  données  félon  la  ma- 
nière dont  l'inftrument  eft  porté; —  différentes 
efpèces  de  léfion  qui  peuvent  alors  avoir  lieu  ; 

—  quand  il  faut  recourir  au  trépan  dans  le  dia- 
cope  ;  — le  cas  le  moins  inquiétant  eft  l'apoke- 
pamifmos;  —  exemples  pris  de  différens  auteurs  ; 

—  conduite  à  tenir  alors  ; — accidens  qui  dérivent 
de  l'effet  d'un  inftrument  pointu  fur  le  crâne  ; 

—  d'un  moufle  ;  —  effets  qui  dérivent  de  l'action 
d'un  inftrument  contondant  pag.  $96  ,  397.  La 
cohtufion  du  crâne  eft  difficile  à  déc  >uvrir  ;  — 
fignes  qu'en  donne  Fallope;  —  ne  peuvent  avoir 
lréù  que  dans  les  cas  de  plaie  ;  —  le  premier 
fymptôme  qui  a  lieu  elt  la  douleur}  —  phéno- 
mènes locaux  qui  s'enfuivent  ;  —  généraux  qui 
fmviennent  ;  —  ce  qu'on  découvre  après  la  mo.t 
en  pareil  cas  ;  —  détérioration  de  l'os  qui  accom- 
pagne toujours  cette  circonftance  }  —  obferva- 
tion  de  Pott  où  le  plus  grand  nombre  des  cir- 
conftances font  rapportées,  pag.  398.  Ce  qu'on 
entend  par  enfoncement  ou  tlafis  ;  —  a  quelque-  . 
fois  lieu  chez  les  adultes;  —  moyens  qu'o  1  a 
conl'eiilé  pour  y  remédier  ; —  fraétures  du  crâne 
ont  reçu  différentes  dénominations  de  leur  ap- 
parence ;  — diftingués  en  celle. avec  ou  fans  dé- 
preifion  ;  —  dé'.aiîs  fur  les  fentes  ;  — elles  font 
fouvent  accompagnées  de  fuites  fâtheufts  8c 
pourquoi  ;  —  lignes  qui  annoncent  une  fradture 
au  crâne  ;  —  indice  qu'on  a  pris  du  détachement 
du  péricrâne  ;  —  d'une  ligne  rougeâtre  &faillante  ; 

—  de  l'inégalité  qu'on  fent  avec  la  fonde  ;  — 
erreur  où  eft  tombe  Hippocrate  ;  —  confeil  de 
Celfe  ;  —  ceux  qu'on  a  donnés  dans  le  cas  où  les 
tégurnens  feroient  dans  leur  intégrité  ;  —  ufage 
du  mouchoir  mis  entre  les  dents  du  malade  ;  — 
du  cataplafme  de  farine  de  graine  de  lin  biffé 
vingt-quatre  heures  fur  la  tête  ;  —  ce  qu'il  faut 
faire  quand  il  n'y  a  aucun  fymptôme  bien  urgent  ; 
■ —  fi  te  nombre  des  pièces  étoit  trop  grand;  — 
obfervation  de  Bellofte.  pag.  400.  Quand  l'enfon- 
cement peut  avoir  lieu  -,  —  dénominations 
données  aux  efpèces  par  les  auteurs  ;  —  quand 
la  comminution  a  lieu  >  —  fi  le  défordre  eft  con-  : 


T  I  È  R  E  S. 

fidérable  fur  le  lieu  même  en  pareil  cas  ;  —  d'une 
autre  part  on  a  moins  à  en  craindre  les  effets  de 
ia  commotion  j  —  variété  dans  les  circonftances. 
Tome  II,  pag.  400.  Contre-coups;  —  n'ont  point 
été  unanimement  admis  par  les  auteurs  ;  — Celfe 
eft  le  premier  auteur  qui  en  ait  par  é  ; —  partage 
de  cet  écrivain  5  —  fediftingue  en  contre-fiffure 
&  en  contre-fradture  j —  l'une  8c  l'autre  arrivent 
dans  quatre  circonftances  différentes  j  —  leur  énu- 
mération  ;  — comment  il  arrive  par  ia  difpofition 
des  os  que  le  plus  grand  nombre  des  contre-» 
^coups  ont  lieu  vers  la  bafe  du  crâne  ;  —  expli- 
cations que  les  phyficiens  ont  données  des  contre- 
coups; —  erreur  où  elle  pourroit  mener  fi  l'on 
s'y  fixoit  immuablement ,  —  il  eft  fouvent  im- 
poffible  de  reconnaître  l'exiftence  des  contre- 
coups ;  —  lignes  qui  les  font  foupçonner  ;  — ■ 
conduite  à  tenir  en  pareil  cas.  pag.  401  ,  402. 
Tableau  de  ce  qui  arrive  quand  la  réiiitance  du 
crâne  n'abloibe  pas  la  vioknce  du  coup  ; —  quand 
la  féparation  de  la  dure-mère  fuccède  à  la  con- 
tufion  du  crâne  ;  —  inflammation  qui  eft  préli- 
minaire à  cette  féparation  ; — fes  lignes  d'après 
Pott  ;  —  obfervation  de  cet  auteur  où  ces  figues 
font  mis  en  évidence  ;  —  fyiTu  cômes  qui  annoncent 
l'(-tat  inflammatoire  des  membranes;  —  ces  lignes 
n'ont  point  échappé  à  Beranger;  —  difficulté  de 
bien  apprécier  ledefordre  exprimé  par  un  paffage 
d'Hippocrate  ;  —  les  faignées  font  l'ancre  de  lâlut; 

—  ventoufe  fearifiée  ;  —  obfervation  intéreffante 
à  ce  fujet.  pag.  401  ,  403.  Manière  dont  le  cer- 
veau peut  être  léfé  ;  —  notions  fur  les  épanche- 
mens  ;  —  Celfe  en  avoit  déjà  décrit  les  fuites 
fàcheufes  ;  —  lieux  où  le  fang  peut  s'arrêter  & 
refter  en  itagnation  ;  — -  lieu  où  fon  féjour  occa- 
fionne  prompiement  la  mort  ;  —  le  fang  s'épanche 
quelquefois  à  la  fuite  de  la  rupture  des  plus  gros 
troncs  pag.  404  ,  40  f.  Les  épanchemens  font 
ordinairement  annonces  par  une  fuite  de  fym- 
ptôn:es  confécut.ifs  ;  —  quels  ils  font;  —  ces 
fymptômts  ne  peuvent  paffer  pour  lignes  uni» 
voques  5  —  dilîinction  à  établir  entre  eux  ,  étaolie 
par  ferlran  ;  —  quand  cette  ci  i Hindi  on  peut  êcra 
de  quelque  valeur  ; — ■  quand  elle  ne  fauroit  fervir 
de  b^fe  à  un  diagnoftic  certain  ;  —  circonftances 
qui  rendent  le  cas  très-fâcheux  ;  —  degré  de  cer- 
titude qu'on  peut  prendre  fur  la  paralyfie  qui 
occupe  le  côté  du  corps  oppofé  à  celui  de  la 
tête  quia  reçu  le  coup  ;  —  remarque  d'Hippo- 
crate à  ce  fujet;  —  explication  priie  de  ja  dé- 
euffation  des  nerfs,  pag.  405  ,  406.  Degré  de 
certitude  qu'on  peut  également  prendre  de  l'ap- 
parition des  convulfiom  ;  —  fait  pris  de  Morgngni  ; 

—  difficulté  de  ftatutrfil'épanch  -ment  e'A  à  la  partie 
antérieure  ,  moyenne',  ou  pofkri'  ur~  de  la  tête; 

—  opinion  de  Petit  le  médecin  à  ce  fujet  ;  — 
les  épanchemens  pourraient  être  prévenus  li  l'on 
étoit  sûr  des  lignes  qui  annonceur  leur  formation  > 

—  le  trépan  eft  Tunique  remède; — motifs  qui 
doivent  déterminer  à  prendre  promptemen:  un 
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parti  ;  —  quand  on  peut  fe  promettre  un  fuccès  j 
—  commotion  du  cerveau  ;  —  quand  elle  arrive; 
• —  les  premières  notions  de  ce  qui  fe  paffe  alors 
dans  le  cerveau  font  dues  à  Littre  ;  —  obfervation 
qui  donne  lieu  à  fon  opinion  ;  —  elle  eft  d'une 
conciliation  difficile  avec  les  notions  que  l'ana- 
tomie  fournit.  Tome  II }  pag.  406  ,  407.  La  com- 
motion fuccède  quelquefois  à  une  fecoufïe  très- 
légète  ;  —  obfervation  d'Hippocrate  qui  le  con- 
firme ;  ; —  on  l'a  vue  furvenir  à  un  coup  reçu 
ailleurs  qu'à  la  tête  ;  —  la  commotion  eft  fuivie 
de  défordres  dont  la  violence  diminue  à  mefure 
que  le  rétabliflemsnt  s'opère  5  —  ceux  qui  font 
les  plus  ordinaires,  —  ceux  qui  fuccèdent  quand  la 
commotion  eft  légère  ;  —  aux  accidens  primitifs 
fuccèdent  les  fecondaires;  —  expofition  de  ceux- 
ci  ;  —  quand  l'apoplexie  qui  a  lieu  alors  eft  fou- 
droyante ;  — embarras  où  fe  trouvent  les  praticiens 
quand  les  fymptômcs  primitifs  le  confondent  avec 
les  confécutifs }  —  fi  Ton  en  croit  Bell  le  pouls 
&  la  refpiration  fournirent  alors  un  diagnoiiic 
certain,  pag.  407,  408.  La  commotion  n'exige 

3ue  des  fecours  généraux  , — méthode  évacuative 
e  Fifcher  ;  —  les  obfervations  de  Bertrandi  ont 
porté  à  fuivrs  une  toute  autre  méthode;  — ufage 
des  purgatifs  &  des  ftimulans  ;  —  d'un  veffica- 
toire  fur  la  tête  ;  —  développement  des  lignes 
qui  annoncent  un  fuccès  ;  —  traitement  de  la 
commotion  eft  plus  médical  que  chirurgical;  — 
la  contufion  du  cerveau  n'a  des  effets  que  lécon- 
dairement  à  la  contufion  ;  —  comment  elle  a 
lieu  ;  —  quand  elle  fe  réfout  d'elle-même  ;  — 
différens  faits  intérefians  à  connoître  à  ce  fujet; 

—  quand  elle  eft  annoncée  ,  c'eft  par  une  fuite 
de  fymptômes  fembinbles  à  ceux  qui  accompagnent 
l'inflammation  des  méninges  ;  —  les  fuites  n'en 
font  pas  toujours  promptement  fâcheufes  ;  — 
dégénérefceiice  chronique  du  cerveau  qui  en  eft 
la  fuits  ;  —  contre  -  coups  qui  "ont  lieu  dans  la 
fubftance  même  du  cerveau;  —  obfervation  à  ce 
fujet  ;  —  remarque  fur  l'ufage  du  bandage  dans 
les  plaies  de  tête.  pag.  408  ,  4©}  ,  410.  Diver- 
fité  des  affections  traumatiques  de  la  face  ;  — 
la  règle  générale  eft  de  chercher  à  diminuer  les 
difformités  auxquelles  elles  donnent  lieu; . — •  font 
quelquefois  fuivies ,  non-feulement  de  quelques 
aecidciis  fâcheux  ,  mais  même  de  la  mort  ;  — 
preuve  prife  dans  Bonnet;  —  &  autres;  —  com- 
ment on  traitera  les  plaies  de  la  région  du  front; 

—  ufap,e  des  languettes  agglutinatives  ;  — cas  où 
il  y  a  fracture  de  la  première  table  ;  —  corps  gras 
ne  doivent  point  entrer  dans  le  panfement;  — 
caractère  de  la  cicatrice,  pag.  411.  Plaies  du 
fourcil  font  faciles  à  réunir;  —  cas  où  il  convient 
d'infifterfurles  laignées  ;  — l'orbite  peut  être  fra- 
cturée dans  celles  par  armes  à  feu  ;  —  inflammation 
va  fouvent  du  péricrâne  au  globe  de  l'oc-il  ;  — 
conduite  à  tenir  en  pareil  cas  ;  —  traitement  des 
plaies  par  incifion  aux  paupières;  —  cas  qui 
demande  la  future  entrecoupée;  —  pourquoi  les 
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plaies  faites  par  un  inftrument  piquant  font  plus 

fâcheufes  que  d'autres  ;  —  circonftance  la  plus 
facheufe  ;  — exemples  ;  —  affections  traumatiques 
auxquelles  les  yeux  font  expofés  ;  —  confédé- 
rations des  cas  relatifs  aux  autres  circonftances  ; 

—  fait  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas  où  la  plaie 
feroit  proche  le  conduit  auditif.  Tome  II,  p.  412* 
413.  Difficulté  que  préfentent  les  plaies  qui  in- 
téreflent  l'intérieur  de  la  joue; — obfervation 
intéreftante  de  Ravatton , —  comment  elles  doivent 
être  traitées  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas  de 
plaie  d'armes  à  feu; — 'Complication  de  la  léfion 
de  la  glande  ou  de  fon  ca  al  ;  •««-  fiftules  qui  en 
résultent  ;  —  celles  qui  offrent  le  moins  de  diffi- 
cultés ;  —  méthode  compreffive  ;  —  procédé  plus 
difficile  dans  les  cas  où  le  canal  falivaire  fe  trouve 
intérefTé  ;  —  on  doit  chercher  à  rétablir  l'inté- 
grité du  canai  ;  —  moyens  employés  pour  y 
réuffir  ;  —  méthode  du  féton  préférable  à  celle 
de  la  perforation  de  la  joue.  pag.  414.  Plaies  de 
la  langue  fuccèdent  le  plus  fouvent  aux  chiites 
fur  le  menton  ;  —  arrivent  dans  les  accès  d'épi— 
lepfie  ;  —  ufage  des  points  de  future  en  pareils 
cas; — -obfervation  intéreftante  de  Pibrac  à  ce 
fujet  ;  —  conduite  à  tenir  dans  le  cas  de  fracture 
des  os  maxillaires  fupérieurs.  pag.  41J. 

TETINE;  quand  on  doit  avoir  recours  à  cet 
inftrument;  — meilleurs  à  mettre  en  ufage  en 
pareil  cas  ;  —  pompe  afpirante.  Ibii. 

THÉORIE  ;  fa  définition  ;  — -  fon  utilité  dans 
l'art  de  guéiir  ;  —  connoiftance  qu'elle  fuppofe  ; 

—  fuppofe  de  plus  l'efprit  d'obfervation  ;  —  on 
lui  rapporte  les  meilleures  notions  en  chirurgie  ; 

—  mène  à  la  pratique  par  la  voie  la  plus  sûre  ; 

—  fur  quoi  elle  doit  être  fondée  pour  qu'on  en 
puifle  retirer  tous  les  avantages  ;  —  celle  dont  on 
doit  faire  peu  de  cas;  —  défaut  où  font  tombés 
les  modernes  à  ce  fujet  ;  — raifons  de  leurs  écarts; 

—  expofé  des  erreurs  de  l'homme  fur  ce  point. 
pag.  416.  La  théorie  eft  générale  ou  particulière; 

—  objet  de  l'une  &  de  l'autre  ;  —  point  de 
rapport  de  la  première  avec  celle  qui  fert  de 
baie  à  la  médecine  ;  —  objet  de  la  féconde. 
pag.  417. 

THÉORICIEN  ;  quel  eft  celui  qui  mérite  cette 
qualification;  — ce  qu'il  faut  faire  pour  la  mé- 
riter ;  —  chacun  prétend  avoir  la  fienne  ; — 
abfurdité  de  la  plupart  ;  — •  qualité  du  vrai  théo- 
ricien ;  —  manière  dont  il  procède  dans  l'expofé 
des  faits,  pag,  416 }  418. 

TEIGNE  ;  quels  font  les  fujets  qu'elle  attaque 
le  plus  fréquemment  j  —  n'a  point  d'efpèces ,  mais 
bien  des  degrés  ;  —  remèdes  généraux  ;  —  on 
confeille-  communément  d'enlever  les  cheveux 
jufqu'à  leurs  racines  au  moyen  d'un  emplâtre  de 
poix  ;  — ce  qu'on  doit  penfer  de  cette  méthode  ; 

—  opinion  d'Evers  à  ce  fujet  ;  —  fon  procédé; 
]  — manière  d'arrachement  telle  qu'elle  eft  encore 

ufitée 


DES  MATIÈRES. 


56. 


ufitée  aujourd'hui ;  —  méthode  de  différens 
auteurs.  Tome  II ,  pag.  418. 

THÉRAPEUTIQUE ,  définition  de  cette  partie 
de  l'art  de  guérir  ;  —  quels  font  les  moyens  que 
la  chirurgie  emploie} — fes  machines  ,  fes  inf- 
trumens  ;  —  le  bon  emploi  de  ces  moyens  conf- 
titue  le  bon  chirurgien,  pag.  419. 

THLASIS  ;  ce  que  Galien  &  Hippocrate  ex- 
priment par  ce  terme  qu'ils  ont  employé  les 
premiers.  Ibii. 

THROMBUS  ;  définition  ;  —  comment  il  fe 
forme  5  —  n'eft  point  dangereux:  ;  —  remède  le 
plus  fimple  qui  lui  réunit;  —  eft  quelquefois 
accompagné  d'inflammation  &  de  fuppuration  ; 
\ —  comment  on  prévient  celle-ci.  pag.  420. 

TIRE-BALLE  ;  efpèces  imaginées  ; —  ufages; 
• —  le  plus  grand  nombre  eft  inutile.  Ibii. 

TIRE-FOND  ;  defcription  de  cet  inftrument  ; 

—  manière  de  s'en  fervir  ;  - —  inconvéniens. 
pag.  421. 

TIRE-TÊTE  ;  motifs  qui  ont  fait  imaginer 
cet  inftrument  ;  —  pratique  des  anciens  avant 
cette  époque  étoit  très-meurtrière  ;  —  fait  qui  le 
prouve  ;  —  c'eft  pour  éviter  les  aecidens  qui  s'en- 
fuivoient  que  Mauriceau  inventa  cet  inftrument  5 

—  fes  vues  étoient  loin  d'être  remplies  par  les 
opérations  que  néceffitoit  l'emploi  de  cet  inftru- 
ment ;  —  moyens  que  les  accoucheurs  imaginèrent 
à  la  même  époque  ou  après  ;  —  invention  de 
Levret.  pag.  421  ,  422. 

TOPIQUE  ;  définition  ;  — fpnt  du  refiort  de 
la  chirurgie.  Ibid. 

TORTICOLIS  ;  maladie  dont  les  anciens  n'ont 
point  parlé  ,  &  que  les  modernes  défignent  fous 
le  nom  de  capùt  obftipum  ;  —  ne  doit  point  être 
confondue  avec  les  affections  rhumatifmales  de 
cette  partie  ;  — ■  fait  rapporté  par  Tulpius;  —  fon 
opinion  ;  —  autre  décrit  par  Job  Meckren  5  — 
opération  confeillée  par  Sharp  ;  —  cas  favorables 
à  l'exécution  de  cette  opération  font  fort  rares'; 

—  dérive  quelquefois  d'une  affection  des  tégu- 
mem  ;  —  hiftoire  d'un  cité  par  Gooch  ;  —  incifion 
du  premier  qui  réuflît  ;  —  précautions  à  prendre 
après  toutes  ces  opérations,  pag.  424. 

TOUCHEPv  ;  définition  }  —  à  quoi  elle  doit 
encore  s'étendre  ;  —  c'eft  un  nouveau  fens  que 
l'accoucheur  s'eft  créé  ;  —  auteurs  qui  lui  ont 
donné  une  attention  particulière  ;  —  notions  qu'il 
donne  ne  peuvent  être  de  quelque  valeur  qu'au- 
tant qu'on  connoît  déjà  bien  tout  ce  que  peuvent 
préfenter  les  parties  dans  leur  état  naturel  ;  — 
variété  d'opinion  des  auteurs  fur  la  manière  de 
placer  les  femmes  quand  il  faut  y  avoir  recours  ; 

—  opinion  de  Levret;  — ■  celle  aujourd'hui  en 
ufage  ;  —  foins  préliminaires  ;  —  procédés  ;  — 
eftimation  ;  —  à  quelle  époque  il  convient  de 
différer  le  toucher  dans  le  cas  de  grofleffe  ;  — 
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doutes  qu'entraînent  lesfignes  avant  cetteépoque  ; 

—  on  ne  doit  compter  que  fur  les  mcuvemens 
de  l'enfant  ;  —  ceux-ci  font  diftingués  en  actifs  & 
en  paffifs  ;  —  ce  qu'ils  font  ;  —  en  quoi  confifte 
le  mouvement  de  balottement  ; —  comment  on 
parvient  à  le  découvrir  ;  —  ne  doit  point  être 
confondu  avec  le  poids  d'une  matrice  hydropique 
ou  engorgée.  Tom.  Il,  pag.  42.5,426.  Conduite 
à  tenir  à  l'égard  des  filles  ; —  circonftances  où  il 
ne  faut  pas  &  où  il  faut  toucher  ;  —  lois  qu'éta- 
blit Ruiich  à  cet  égard  ;  —  le  tems  où  le  travail 
fe  déclare  eft  celui  où  il  faut  le  plus  toucher  ; 

—  obfervation  à  faire  en  pareil  cas;  —  notion 
qu'on  retire  du  toucher; — 'application  de  ce 
moyen  à  d'autres  circWiilances  relatives  à  la  pra- 
tique de  l'art,  pag.  42^ 

TOURNIQUET  ;  moyens  qu'employoient  les 
anciens  qui  ne  le  connoiffoient  pas  ;  — inconvé- 
niens qui  en  accompagnoient  l'ufage  ;  — manière 
dont  on  a  cherché  à  y  remédier  ;  —  J.  L.  Petit 
invente  le  moyen  dont  il  s'agit  ici;  —  defcrip- 
tion ;  —  manière  de  s'en  fervir  ; — ■  avantage  qu'il 
offre  ;  —  inconvéniens  ;  —  inftrument  d'Hdfter 
en  forme  de  tourniquet;  — comment  il  faut  pro- 
céder à  l'emploi  de  cet  inftrument.  pag.  418. 

TREPAN  ;  on  en  diftingue  trois  favoir  ;  — 
Pexfoliatif  ; —  le  perforatif  ;  —  &  le  couronné  i 

—  defcription  &  qualité,  pag.  450,  431. 

TRÉPHINE  ;  moyen  qu'on  employoit  avant 
qu'on  eût  recours  au  trépan  ; —  dans  quel  cas  il 
faut  l'employer  fur  la  tête  ;  — •  mêmes  indications 
ont  lieu  à  l'égard  du  fternum  &  de  l'omoplatte  ; 

—  les  fentes  au  crâne  en  néceflitent  toujours 
l'ufage  ;  —  opinion  des  bons  praticiens  à  ce 
fujet  ;  —  cas  où  l'on  peut  s'en  difpenfer  ;  — ■  fon 
ufage  dans  le  cas  de  plaies  d'armes  à  feu  ;  — ■ 
même  lorfque  l'os  n'eft  ni  fendu  ni  fracturé; — ■ 
dans  les  cas  de  douleurs  fixes  confécutivement  à 
un  coup  reçu  à  la  tête  ;  —  quelques-uns  fe  font 
contentés  d'incifer  fur  l'os  &  de  le  ruginer;  — 
obfervation  de  Maréchal  ;  —  réfultat  de  tous  les 
faits  ;  —  quand  on  peut  croire  que  la  douleur  fe 
diffipera  par  l'exfoliation  ;  —  on  ne  peut  fouvent 
point  déterminer  la  quantité  de  trous  qu'il  faudra 
faire  au  crâne,  cela  dépend  des  circonftances 
que  le  praticien  feul  peut  évaluer  ;  —  détail  à 
ce  fujet  ;  —  conduite  à  tenir  ;  —  d'où  l'on  prendra 
l'indication,  pag.  432  ,  453  ,  4^4.  Règles  établies 
fur  l'ufage  du  trépan  ; — .  on  ne  l'appliquera  point 
fur  les  futures  ;  —  raifons  ;  —  crainte  relative- 
ment à  l'ouverture  du  finus  longitudinal;  —  peu 
de  cas  qu'il  faut  en  faire  ;  — prouvé  par  un  fait 
allégué  par  Chefelden  ;  —  circonftance  encore 
plus  déterminante;  — -fait  relatif  à  cet  objet;  — 
autres  lieux  où  on  a  défendu  d'appliquer  le 
trépan  ; — raifon  &  cas.  qu'on  doit  faire  de  la 
prohibition  ;  —  faits  relatifs  à  l'application  fur 
les  finus  frontaux,  pag.  434,  435.  Procédés  ;  — 
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incifion  à  faire  ;  —  détails  fur  ce  qui  la  regarde} 
— ■  emploi  du  trépan  perforant' ;  —  du  couronné  ; 
—  emploi  de  l'élevatoire  5  —  du  couteau  lenticu- 
laire j  —  du  levier  dans  quelque  cas  ;  —  du  mé- 
ning'.phiiax.  Tom.  Il }  pag.  436.  Quand  il  faut 
incifer  fur  la  dure-mère  ;  —  excroiflance  de  cette 
membrane  ;  —  poudre  cathérétique  utile  en  pareil 
cas  ;  —  incifion  fur  le  cerveau  ;  —  quand  le  mal 
eft  caché  plus  loin  ;  —  détail  fur  les  abv.ès  cachés 
dans  le  cerveau  ;  —  la  manière  dont  quelquefois 
ils  fe  font  fait  jour  au-dehors  ;  —  panfement  à 
fuivre  en  pareil  cas  3  — 1  injection  ;  — accidens  que 
déterminent  les  fpiritueufes  &  autres  de  nature 
ardente  ;  — ■  efficacité  des  huiles  effentielles  bal- 
famiques  ; — -conduite  à  tenir  dans  les  cas  ordi- 
naires, pag.  436  ,  437.  Dans  quels  cas  la  diiîï- 
pation  des  accidens  'fuit  de  près  l'application  des 
moyens  de  curation  ;  —  les  accidens  reparoiffent 
quelquefois  enfui  te  ;  —  ce  qu'on  peut  penfer  de 
ces  circonstances  &  traitement  qu'elles  deman- 
dent; —  comment  fe  ferme  l'ouverture  du  crâne 
&  fe  forme  la  cicatrice,  pag.  438. 

TRICHIASE;  en  quoiconfifte  cette  affection  } 
- — l'inveificn  des  cils  qui  commencent  alors, 
provient  de  différentes  caufes  ;  —  quelles  elles 
font  ;  —  évidence  du  diagnoftic  en  chacun  5  — 
indication  qu'elle. préfente  quand  elle  provient 
du  changement  de  direction  dans  la  pofition  des 
cils  ;  —  il  faut  en  brûler  la  racine  avec  le  cauf- 
tique  lunaire  ou  avec  la  pointe  d'une  aiguille 
rougie  au  feu  ;  —  procédés  qu'on  conftilloit 
autrefois  ;  —  quand  il  faut  recourir  à  l'incifion  ; 
i —  inconvénient  qui  pourroit  s'enfuivre  ;  —  fait 
rapporté  par  Ware  ;  —  provient  quelquefois  de 
la  tuméfaction  œdémateufe  de  1  une  ou  de  l'autre 
paupière;  —  moucheture  ;  —  ablation;  —  moyens 
confeillés  à  ce  fujet.  pag.  439. 

TRICHISMOS  ;  genre  de  fracture  qui  a  lieu 
fur  le  crâne.  Ibid. 

TROIS-QUARTS  ;  d'où  cet  inftrument  dérive 
fa  dénomination  ;  —  description  de  cet  inftrument 
tel  qu'il  fut  d'abord  inventé  ;  • —  perfection  que 
lui  a  ajoutée  J.  L.  Petit;  —  autre  de  différentes 
formes,  pag.  440. 

TUMEURS  ;  conftituant  une  très-grande  partie 
desmaladies  chirurgicales  ;  —  diftinguées  en  celles 
qui  ont  un  caractère  aigu  &  en  celles  qui  font 
d'une  nature  chronique  ou  indolente  ;  —  les  tu- 
meurs dégénèrent  fouvent  l'une  en  l'autre  ;  — 
leur  énumération.  pag.  441  „  442.  Gonflemens 
qu'on  a  fouvent  rangé  dans  cette  clafle  de  ma- 
ladie ;  —  gonflement  anomal  dont  on  rapporte  la 
fingulière  hiftoire  ;  —  autre  pareille  prife  des  cas 
de  chirurgie  de  Gooch.  pag.  442. 3  443  ,  444. 

ULCÈRE  ;  définition  ;  —  les  parties  molles  en 


font  le  fiége  ;  —  diftindlions  à  établir  5  — caufes; 

—  celles-  ci  font  occasionnelles  ;  —  prédifpofantes  $ 

—  ou  dérivent  des  deux  ;  —  d'où  l'on  doit  prendre 
le  prognoftic  à  tirer  d'eux  ;  —  quel  fera  le  plus 
aifé  à  guérir  ;  —  la  cure  de  ceux  fitués  fur  les 
parties  molles  eft  plus  facile  à  obtenir  5  — -  la 
douleur  qui  les  accompigne  moins  grande»—^ 
remarque  fur  ceux  qui  occupent  les  parties  dé- 
clives ; — qui  font  dans  le  voifinage  des  gros 
vailfeaux.  Tom.  II,  pag.  444,  44J.  On  peut  en- 
treprendre la  guérifon  de  ceux  gui  font  récens; 

—  il  n'en  eft  pas  toujours  de  même  des  anciens 
quoiqu'on  puiffe  la  tenter  ;  —  raiforts  qui 
appuient  la  conduite  ;  —  opinion  fur  l'exiftence 
des  humeurs  peccantes  ,  —  détail  à  ce  fujet  ;  — '• 
moyen  de  prévenir  les  accidens  que  peut  entraîner 
l'exficCation  d'un  ulcère  ancien;  — ces  accidens 
ne  dérivent  pas  toujours  de  l'abondance  du  pus 
qu'ils  verfoient  ;  —  cas  oû  l'établiffement  d'un 
cautère  pourroir  être  avantageux  ;  —  ceux  où  il 
feroit  nuifible;  — états  que  les  ulcères  doivent 
parcourir  pour  parvenir  à  la  cicatrifation  ;  — 
remèdes  qu'on  a  cru  les  plus  propres  à  chacun 
deces  états  ;  —  ciafies  nécelfiires  à  établir,  p.  4463 
447.  Ce  qu  on  entend  par  un  ulcère  purulent 
fimple  ;  —  c'eft  à  cette  efpèce  qu'il  faut  tâcher 
de  réduire  toutes  les  autres  ;  —  caufes  qui  peuvent 
les  produire  ;  —  fouvent  ces  mêmes  caufes  en 
produifent  qui  ont  un  très-mauvais  caractère; — ■ 
le  prognoftic  en  eft  toujours  favorable,  pag.  448. 
Genre  de  régénération  qu'on  obferve  dans  ceux 
avec  perte  de  fubftance  ;  ■ —  comment  il  faut  en- 
tendre ce  terme  j  —  la  production  eft  vafculaire  ; 

—  le  travail  de  la  nature  eft  très-limité  en  ce 
genre  ;  —  ce  qu'on  doit  penfer  du  feul  affaiffe- 
ment  des  parties  comme  moyen  de  régénération; 

—  circonstances  où  il  eft  très-évident;  —  état 
des  vailfeaux  &  autres  parties  fous  une  cicatrice 
après  l'imputation  ;  —  manière  dont  fe  guériffene 
d'elles- mêmes  les  (impies  divifions  ;  — application 
de  cette  théorie  à  d'autres  ulcères;  — les  bons  effets 
de  l'affailîèment  font  évidens  dans  tous  ces  cas. 
pag.  449  ,  450.  C'eft  à  elles  qu'on  doit  rapporter 
l'efficacité  dont  e"ff  fuivie  la  méthode  compreffive 
dans  le  traitemer  t  des  ulcères  ;  — détails  pris  de 
Wood  ;  —  comment  Cet  auteur  fe  compor- 
toit  dans  un  traitement  où  ce  moyen  était  ad- 
miffible  ;  —  il  eft  fupévieur  à  tout  autre  ;  —  cas 
où  il  doit  être  rejetté.  pag.  450  ,451.  Néceffité 
du  développement  des  bourgeons  dans  le  traite- 
ment d' s  ulcèr  s  ;  — apparences  qu'ils  prennent  ; 

—  obftacf  s  qui  s'oppofer  t  à  leur  développement 
peuvent  être  diftirrgûes  en  ceux  qui  viennent  de 
caufes  internes  &  en  ceux  qui  dérivent  de  caufes 
externes  ;  —  infectiétî  vénérienne  ou  feorbutique 
peu  propre  à  leur  forma. ion;  —  il  en  eft  de 
même  du  défaut  de  nourriture  ou  à  la  fuite  des 
évacuation»,  immodéréf  s  ;  —  la  plétore  11e  convient 
pas  mieux  ;  ii  faut  étab.ir  u  état  mitoyen.  Ibid. 
Les  obftacks  locaux  fe  rapportent  aux  caufes 
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irritantes  mécaniques  8c  à  celles  qui  font  de 
nature  corrofive  5  —  détails  fur  ce  qui  regarde 
le  premier  point  ;  —  d'où  dérivent  les  circonf- 
tances  qui  fomentent  le  fécond  ;  —  il  faut  tou- 
jours vifer  dans  tout  ulcère  à  convertir  fa  matière 
en  pus  louable  ;  —  fubftances  qui  peuvent  pro- 
duire cet  effet.  Tom.  II }  pag.  452.  Indications 
curatives  qu'offre  l'ulcère  purulent  fimple  ;  — 
fubftances  irritantes  qu'on  doit  éviter  dans  le 
premier  teens;  —  celles  qui  font  préférables  en 
ce  qu'elles  tendent  à  diminuer  toute  inflamma- 
tion ;  — ■  délavantages  qu'ont  les  panfemens  fré- 
quens  ;  —  ce  qui  doit  déterminer  à  les  rappro- 
cher 5  —  mauvaife  influence  qu'a  l'air  en  pareil 
cas  ;  —  une  chaleur  modérée  eft  très-nécelTaire 
pour  la  confection  d'un  bon  pus  5  — moyen  facile 
de  répondre  à  cette  indication  ; —  quand  il  con- 
vient de  recourir  à  la  corapreflion  ;  —  époque  où 
il  faut  vifer  à  exciter  la  régénération  des  bour- 
geons ;  —  moyens  les  plus  propres  à  cet  effet. 
pag.  4j  1 }  453  ,  454.  Etat  ftatiennaire  des  bour- 
geons ;  —  moyen  d'y  remédier  ;  —  avantage  du 
repos  &  de  la  pofition  horifontale  ;  —  quelques 
détails  à  ce  fujet  ;  —  d'autres  fur  le  régime  ; — 
ce  qu'on  doit  penfer  fur  les  purgatifs  dans  les 
cas  d'une  fuppuration  trop  abondante  ;  —  topique 
dont  l'effet  eft  préférable,  pag.  4c  r.  Ce  qu'on 
doit  entendre  par  un  ulcère  fimple  vicié  ;  — 
variétés  qui  s'obfervent  dans  la  matière  qu'ils 
rendent  ;  —  l'acrimonie  de  cette  matière  nuit  à 
la  formation  des  bourgeons  charnus  ;  —  autres 
ulcères  qu'on  peut  ramener  à  cette  efpèce  ;  — 
quand  le  prognoftic  en  eft  favorable  ;  — quand 
c'eft  le  contraire.  pag:  456.  Utilité  des  topiques 
émolliens  dans  le  traitement  des  ulcères  fimples 
viciés  ;  —  du  régime  analeptique  furtout  pour 
ceux  qui  ont  duré  long  tems  ;  —  du  quinquina 
donné  à  grande  dofe  ,  —  quand  on  peut  croire 
que  l'ulcère  eft  revenu  à  l'état  d'ulcère  firnple  ; 
• — quand  il  convient  d'ouvrir  un  cautère;  — 
utilité  du  nitre.  pag.  457.  Ce  qu'on  entend  par 
fongofité  dans  les  ulcères ,  —  la  nature  de  ces 
fongofités  eft  relative  à  celle  du  pus  ;  —  quand 
on  peut  les  foupçonner.  pag.  458.  Il  faut  recourir 
auxefcharosiques  dans  le  traitement  de  ces  fortes 
d'ulcères  ;  —  avantages  qu'a  . la  pierre  infernale 
en  pareil  cas  ;  —  eau  mercurielle  eft  d'une  très- 
grande  efficacité;  — manière  dont  on  doit  l'ap- 
pliquer; —  emploi  de  la  ligature  dans  les  cas  où 
l'excroiffance  eft  fur  une  bafe  étroite  ,  —  méthode 
plus  sûre  quand  la  bafe  eft  très  -  large,  pag.  459. 
Ce  qu'on  enrend  par  ulcère  calleux  ;  r-a  ils  de- 
viennent fouvent  tels  par  négligence  &  par  un 
mauvais  traitement  ;  —  dénominations  de  phage- 
déniques  ;  —  malins  chironiens  ,  telephiens  & 
invétérés  que  lui  donnoient  les  anciens  ;  —  caufes 
auxquelles  ils  l'attribuoient  ;  —  opinions  qu'ils 
avoient  fur  la  nature  du  fang  qui  féjournoit  dans 
le  yoifinage  ;  —  conduite  confequente  à  cette 
©pitiion  j  —  pratique  dfîippocrate  I  fondée  fur 
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elle  ;  —  celles  des  auteurs  qui  lui  ont  fuccédé  ; 
— •  ligature  des  veines  ;  —  pratique  de  ceux  qui 
remédioient  aux  varices  par  l'ufage  du  cautère 
actuel  ou  potentiel.  Tom.  Il ,  pag,  46c.  Ufage 
du  bandage  compreffif  pour  de  pareils  cas;  — 
cette  méthode  compreiîive  n'étoit  point  inconnue 
à  Hippocrate  ;  — -  pas  de  plus  qu'ont  .fait  Wife- 
man  ;  —  Scultet  &:  H'idan  ;  —  Theden  n'a  point 
le  mérite  de  l'invention  ,  il  n'a  que  celui  de 
l'avoir  tiré  de  l'oubli  ;  —  utilité  de  la  méthode 
comprefîive  pour  détruire  les  callofités  ;  — exem- 
ples où  cette  méthode  a  été  d'une  très-grande 
efficacité,  pag.  460  ,  461. 

VALET  A  PATIN  ;  définition  de  cet  inftru- 
ment  ufité  autrefois  pour  faire  la  ligature  des 
vaiffeaux  dans  le  cas  d'amputation; — fa  com- 
pofition  ;  —  manière  dont  on  tecommmdoit  de 
s'en  fervir  ;  —  il  n'eft  plus  d'ufage.  pag.  462. 

VAGIN  ;  fujet  à  deux  affections,  la  rupture  & 
la  defeente  ;  —  à  quelle  époque  de  i'avorttment 
arrive  la  rupture  ;  —  celle-ci  eft  difficile  à  diftin- 
guer  de  la  mêm  •  affection  qui  a  lieu  fur  la  ma- 
trice ;  —  plufieurs  praticiens  Anglois  fe  font 
trompés  à  ce  [fujet  ;  —  détail  intéreffant  fur  ce 
point  ;  —  l'extraction  de  l'enfant  eft  plus  aifée 
dans  le  cas  de  rupture  du  vagin  que  dans  celui 
de  matrice  ;  —  circonftance?  qui  aggravent  ce 
dernier  cas  ;  —  il  furvient  quelquefois  une  ma- 
ladie confidérable  ;  —  erreur  où  l'on  peut  tomber 
à  ce  fujet.  pag.  461  ,  463.  En  quoi  confifte  la 
defeente  de  vagin  ;  — •  l'imagination  a  plus  fré- 
quemment lieu  que  la  caufe  qu'on  admet  pour 
^expliquer  ;—  fe  préfente  communément  fous  la 
forme  d'un  bourlet  qui  augmente  ou  diminue 
fuivant  les  circonftances  ; —  lignesqui  furviennenc 
à  ceux-ci  quand  la  maladie  devient  plus  ancienne  ; 

—  ils  ont  affez  de  rapport  avec  ceux  qui  accom- 
pagnent la  defeenta  de  matrice,  pag.  463.  La  ré- 
duction eft  facile  dans  les  cas  fimples  ;  —  manière 
de  prévenir  le  retour  de  la  maladie  ;  —  il  en  eft 
tout  autrement  lorfqu'elle  eft  ancienne; — ban- 
dage à  reflbrt  ;  —  cas  où  l'extirparion  devient 
néceflaire  ; —  crainte  qu'il  y  a  de  pratiquer  celle- 
ci  fur  une  matrice  renverfée  ;•— autre  genre  de 
tumeurs  qui  ont  lieu  dans  le  vagin  &  aux- 
quelles on  peut  fe  méprendre,  pag.  463  }  464. 

VAPxICE  ;  définition  de  ce  genre  de  maladie  ; 
lieux  où  on  la  rémarque  le  plus  fréquemment  ;  — 
leur  naifTance  ;  — progrès  ;  —  rupture  ;  —  trai- 
tement ;  —  incifion  de  la  veine  ;  —  bas  de  peau 
de  chien  commandé  par  Dionis  ; —  applications 
aftringentes  ;  —  conduite  de  Muys.  Ibid. 

VARICOCELE;  Celfe  l'appelloit  circocèle; 

—  à  quoi  on  diftingue  cette  tumeur; — phéno- 
mènes qui  furviennerit  quand  on  ne  remédie  pas 
d'abord  au  mal  ;  —  explication  prife  d'aprè  U  slois 
de  la  mécanique  &  la  ftructure  de  la  partie  ;  ■— 


564  T-AB 

pourquoi  il  arrive  plus  Couvent  du  côté  gauche  } 
— théorie  qu'admet  Morgagni, moins  probable  que 
la  nôtre  ;  —  celle  du  profêf.  Ritcher.  Tome  II , 
pag.  464.  La  faignée  utile  dans  le  commencement 
&  chez  quels  fujets  ;  —  utilité  du  fufpenfoir  ; 
— caraplafmesréfolutiis;  —  fangfues  ;  —  incitions; 

—  ligature,  ^a^.  465.  - 

VENTOUSE  ;  defcription  ;  —  conduite  à  tenir 
quand  on  en  veut  faire  ufage  ;  —  genre  de  ven- 
toufes  en  ufage  chez  les  Egyptiens  ,  au  dire  de 
Profper  Alpin  ;  —  diiïinguéts  en  sèches  &  en 
humides  ;  • —  lieux  fur  lefqjjçls  on  recommande 
l'application  des  ventoufes  5  — ■  &  pour  quelles 
affections}  —  emploi  que  les.  anciens  en  ftifoient. 
Ibid. 

VERGE  ;  divifion  des  maladies  qui  1J affectent  ; 

—  celles  qui  exigent  l'amputation  de  cette  partie 
eft  la  gangrène  qui  eft  1a  fuite  ordinaire  du 
paraphimofis  ;  —  de  l'infection  vénérienne  ;  — 
dégénérefce  ces  fquirreufes  de  la  verge  ;  —  le 
cancer  ;  —  hiftoire  d'un  cas  qui  eut  des  fuites  fu- 
neftes  ;  —  !es  remèdes  généraux  doivent  toujours 
précéder  dans  les  cas  d'amputation  de  ce  genre  ; 

—  pour  quelles  raifons  ;  —  la  ligature  procédé  de 
Ruifch  &c  pourquoi  il  le  préferoit  à  tout  autre  ; 

—  la  réfection  lui  eft  préférable,  pag.  466.  Com-  ; 
ment  on  l'exécute  i  —  appareil  ;  —  panfement;  ! 
■ —  trifme  qui  fouvent   fuccède  à  la  ligature  ; 

—  manière  de  traiter  confécutivement  à  l'opé- 
ration ;  —  utilité  de  la  fonde  ;  —  accident  qui 
peut  refulter  de  fon  oubli  ;  —  comment  on  y  re-  ; 
médie.  pag.  466  }  +6j. 

VÉROLE  ;  définition  ;  —  les  auteurs  portent 
l'apparition  de  citte  maladie  à  l'année  où  débar- 
quèrent en  Europe  les  flottes  de  l'amiral  Colomb; 
> —  fa  caufe  refta  d'abord  inconnue  ;  —  ce  qu'on 
entend  aujourd'hui  par  le  terme  de  méthode  ; 
pag.  467.  Les  pullules  ,  les  ulcères  ,  font  les  pre- 
miers fymptômes  qui  frappèrent  le  plus  5  —  fa  for- 
mation fuccède  toujours  à  la  formation  d'un 
virus;  ■ — celui-ci  a  été  regardé  comme  dénature 
acide  ;  —raifons  ;  —  le  pus  en  eft  regardé  comme 
l'excipient  ;  —  circonftances  néceflairesà  cet  effet. 
pag.  468.  Fai'ffeté  de  cette  opinion  démontrée  par 
divevfes  expériences  ;  —  le  délétère  ne  paroît  pas 
affecter  indifféremmenttoutes  les  furfaces du  corps; 
— les  furfaces  à  cefujet  font  diftinguées  en  fécre- 
toires&  en  poreufes  ;  —  nature  de  chacune  d'elles. 
Ibid.  Le  virus  n'opère  pas  toujours  auflîtôt  fes 
effets  ;  —  quelquefois  il  agit  d'une  manière  fin- 
guliérement  prompte  ;  — exemple,  pag.  469.  Les 
effets  commencent  communément  d'une  manière 
fucceffive  ;  —  prouvé  par  un  exemple  ;  - —  confé- 
quence  ;  —  multiplication  des  foyers.  Ibid.  Opi- 
nions variées  des  praticiens  fur  les  routes  -qui 
convoient  les  principes  d'infection  ;  —  Boerhaaye 
regarde  le  tiffu  celluleux  comme  la  plus  facile} 
—  réponfe  à  lui  faire  j  —  abforption  veineufe 
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adrnife  par  d'autres  ,  en  conféquence  de  laquelle 
ils  regardoient  le  fang  &  les  humeurs  qui  en  dé- 
rivent comme  infectes  ;  —  fentnuent  hypothé- 
tique d'un  auteur  récent  ;  —  la  route  la  plus 
probable  eft  celle  qu'offrent  les  ramifications  du 
fyfiême  abforbvuit  ;  —  preuve  qu'on  en  peut 
donner  }prife  de  la  formation  des  bubons;  —  cette 
marché  eft  fouvent  annoncée  par  une  douleur  qui 
fuit  la  marche  des  lymphatiques  de  la  verge  ,  ainfi 
que  par  une  corde  ou  r.odofité  qui  va  jufqu'à 
l'aine  ;  —  marche  ultérieure  ;  —  phénomènes  moi- 
bifiques  qui  furviennent  lorfque  les  principes 
cherchent  à  fe  fixer  ;  —  d'où  l'on  peut  tirer  les 
raiLns  de  leur  variété  ;  —  époque  à  laquelle  ils 
paroiifent  ;  —  cas  où  l'on  peut  faire  cefler  la  ma- 
ladie en  extirpant  le  lieu  où  elle  s'eft  fixée  ;  — 
genre  d  irritaton  à  laquelle  on  rapporte  h  s  chan- 
gemens  qui  fe  partent  alors.  Tome  II ,  pag.  470. 
L'extérieur  du  corps  eft  la  région  la  première 
infectée  ,  ainfi  que  le  prouve  l'apparu. on  des 
pullules  ou  des  dartres  à  la  fuite  de  la  difparicion 
d'une  gonorrhée  ;  —  les  gonflemens  aux  amy- 
gdales ;  —  les  ulcérations  des  narines  ;  —  du 
palais  ;  —  du  larinx  ;  —  détails,  pag.  470  ,  471. 
A  cette  première  période  fuccèdent  les  phéno- 
mènes qui  fiègent  fur  le  périofte  &  les  mem- 
branes qui  entourent  les  articulations  ;  —  effets 
qui  s'enfuivent  fuivant  les  différentes  circonf- 
tances  ;  — le  dernier  ordre  annonce  une  affection 
profonde  dans  la  fubftance  même  des  os  ;  —  con- 
fufion_qui  quelquefois  a  lieu  dans  l'apparition  de 
tous  ces  fymptômes  ;  —  défordres  qui  font  affez 
fouvent  fufcités  à  l'intérieur  ;-— cavités  où  ces 
circonftances  ont  plus  fréquemment  lieu  j  —  ob- 
fervation  de  prauqne  qui  mérite  la  plus  grande 
attention  ;  ■ —  d'où  l'on  pourra  tirer  le  diagnoftiç 
de  la  maladie  ;  —  complications  qui  cachent  le 
caractère  de  la  maladie  ;  — celle  du  fcorbut  ; — • 
prognoftic  ;  —  fur  quoi  il  peut  être  établi;  — la 
maladie  moins  grave  actuellement  qu'elle  ne  l'étoit 
autrefois  ;  —  en  général  celle  qui  occupe  les 
parties  molles  ,  &  qui  eft  accompagnée  de  phé- 
nomènes inflammatoires }  eft  moins  redoutable 
que  celle  qui  occupe  les  parties  dures  &  fans 
phlégmalîe.  pag.  471  ,  473.  Raifons  qui  donnent 
nainance  à  la  méthode  de  guérir  la  maladie  par 
les  purgatifs.  Ibid.  Berenger  de  Carpi  commence 
à  employer  le  mercure  d'après  l'obfervation  ;  — 
Thierri  de  Héiimet  ce  procédé  en  vogue  ici  > 
—  il  tombe  dans  l'oubli  ;  —  la  gayac  commence 
ji  à  être  en  ufage  ;  —  grand  fuccès  qu'ils  ont  au 
rapport  de  Nicolas  Paul  ;  —  méthode  de  l'admi- 
niftrer  ;  —  la  racine  de  fquine  lui  fuccède  ;  -  - 
puis  la  falfepareille  ;  —  efficacité  de  la  méthode 
fudorifique  ;  —  obfervation  d'Hunter  où  Ton 
tenta  l'ufage  de  la  gomme  de  gayac  ;  —  fon  fùccès. 
pag.  475.,  474.  Conclufion  ;  —  les  praticiens  re- 
viennent à  l'ufage  du  mercure  5  —  traitement 
diftingué  en  intérieur  &  en  extérieur}  —  en  quoi 
confiftentTun  &  l'autre  i  —  manière  dont  vrai- 
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femblablement  le  mercure  agit  dans  le  fyftême  ; 

—  opinion  du  Dr.  Wodward  ;  —  identité  de  celle 
de  Fordyce;  —  de  Pîénéfc;  — d'AUruc; —  de 
J.  L.  Petit  ;  —  doctrine  de  ceux  qui  croient  que 
le  mercure  agit  comme  diffolvant  ;  — raiibns  qu'on 
a  regardées  comme  fondant  cette  opinion  ;  —  le 
Df.  Macquer  renverfe  ce  fyftême  ;  —  opinion  de 
ceux  qui  rapportent  fa  fpécirkité  à  la  force  de 
combinaifon  ;  —  admifiible  dans  le  plus  ^  grand 
nombre  de  cas  ;  —  cirçonftancês  néceiTaires  à  cette 
action  ;  — 'tableau  des  préparations  mercuriales  ; 

—  le  traitement  de  la  maladie  s'obtient  par  la 
méthode  frictionelle  &  la  fmjngatqire  —  la  pre- 
mière date  de  l'apparition  de  la  véroie  en  France  5 
■ —  procédé  par  la  falivation  ,  &  procédé  par  ex- 
tinction ;  —  il  faut  y  difpofer  les,  malades  par  les 
remèdes  généraux.  Tom.  Il ,  pag.  474  ^  47J  & 
fuiv.  Manière  dont  on  fe  comporterai  l'on  choifit 
la  méthode  par  la  falivation  ;  —  dofe  d'onguent 
qu'on  emploiera  ;  • —  nourriture  du  malade  ;  — 
à  quelle  époque  la  falivation  furvient  ;  —  com- 
ment elle  s'annonce  ;  —  gargaiifme  à  preferire 
alors  ;  —  ulcères  qui  fe  forment  à  la  bouche  ne 
demandent  point  de  traitement  particulier  quand 
ils  font  légers  ;  —  quand  les  efearres  tombent  ; — 
les  autres  fécrétions  diminuent  pendant  quela  fali- 
vation a  lieu  }  — -  quand  elles  cefTent  ;: — tems  où 
il  faut  rapprocher  les  frictions  ;  —  quand  il  con- 
vient de  purger  j  —  traitement  fubféquent.  p.  479 , 
480.  Précautions  à  prendre  chez  les  femmes ;  — 
il  faudra  difpofer  les  préparations  de  manièie 
qu'elles  ne  prennent  point  de  fri&ion  à  i'époque 
de  leurs  règ'ès  ;  —  quand  on  peut  croire  que  la 
falivation  ne  fera  point  orageufe; —  ce  qu'il  faut 
faire  en  cas  qu'elle  le  devienne}  —  b  falivation 
ici  a  été  regardée  comme  une  crife  ; —  ce  qu'on 
doit  penfer  de  cette  opinion  ;  —  d'où  provient 
la  propriété  falivante  du  mercure.  Ibid.  La  mé- 
thode par  extinction  date  du  tems  de  Chicoineau 
qui  la  mit  en  vogue  ;  —  en  quoi  elle  confine;  — 
fut  d'abord  vicieufe  ;  —  ufage  du  camphre  en 
pareil  cas  j  —  comparée  à  la  méthode  de  fali- 
vation ;  —  quand  elle  peut  convenir,  pag.  481. 
Opinion  de  Bru  fur  les  accidens  qui  fuivent  l'ufage 
du  mercure  ;  —  fa  pratique  &  fes  opinions  fur 
l'onguent  mercuriel.  48Z.  La  méthode  fumiga- 
toire  eft  longue  ,  ennuyeufe  ,  &  fujette  à  occa- 
fionner  des  accidens  ;  — ■  quels  ils  font  ;  —  elle 
eft  totalement  rejettée  ;  —  cas  où  h  s  locales 
peuvent  avoir  quelques  fuccès.  Ibid.  Traitement 
par  les  préparations  mercuiielles  ;  —  ce  qu'eit  le 
mercure  gommeux  ;  —  Plenck  eft  le  premier  qui 
en  ait  introduit  l'ufage  ;  — fon  procédé  ;  —  re- 
proche qu'on  peut  faire  à  cette  méthode  ;  — 
ce  qu'eft  le  mercure  térébenthiné  ;  —  inconvé- 
niens  ;  —  on  doit  peu  compter  fur  lui  ; — le  mer- 
cure calciné  ou  précipité perfe  ; —  dofes  ;  —  incon- 
véniens  ;  —  le  mercure  focré  ;  —  comment  il 
s'obtient  ;  —  dofe;  —  fublimé  corrofif  ;  —  ufité 
d'abord  chez  les  Rufles  5  —  Boerhaave  le  vante  j 


■ —  Van-Swieten  le  met  en  vogue  ;  —  formule  ; 
fuccès  ;  —  prudence  que  fa  prefcription  demande  $ 

—  mercure  doux  ; — ■  càlomei  ;  —  célébrité  que 
ce  dernier  eut  à  Londres  entre  les  mains  de 
Clark;  —  méthode  de  cet  empyrique  ;  —  lotion 
qu'on  en  peut  faire.  Tom.  II ,  pag.  485.  Turbith 
minéral  j  —  peu  ufité  actuellement  ;  —  remarque 
de  Schwéiiaur  fur  fon  ufage  ;  —  le  mercure  nitré  ; 

—  onguent  citrin  ;  —  précipité  rouge  employé 
comme  topique  ;  —  gouttes  du  D'.  Ward  ;  —  le 
fyrop  de  Beilet  peuvent  fe  rapporter  à  ce  genre 
de  préparation,  pag.  484.  Le  mercure  acéteux  ; 

—  pillules  de  Keifer;  —  en  quoi  confifte  la  prépa- 
ration;—  terre  foliée  deP;e(Tavin.//'/û'.  Méthode 
mixte  ;  en  quoi  elle  confifte  ;  — louanges  que 
!ui  donne  Dehorne  ;  —  Gâteaux  de  Bru  ;  — 
manière  de  les  faire  ;  —  théorie  qui  appuie  cette 
méthoie.  pag.  484 }  485.  Méthodes  empyriques  ; 

—  tifanne  fudorifïoue  de  Vinache  ;  —  boiffon  dé- 
purante de  Velnos  ;  —  décoctions  végétales  de 
Mittié;  —  remèdes  de  l'Affecteur  ;  —  d.tail  à  ce 
fujet  ;  —  procédés  des  empyriques.  pag.  485-  , 

486.  Traitement  local  eft  fouvent  inutile  ;  — celui 
du  bubon  ;  —  des  condilomes  ;  — crêtes  ; — poi- 
reaux ;  —  chouxfleurs  ;  —  exollofe  ;  —  carie  ; 

—  oblervation  intérelfame  fur  cette  dernière  > 

—  engorgement   de   la  proftate.    pag.  486  3 

487.  Circonftances  particulières  aux  en  fans  ;  — 
détails  intéreftans  fur  ce  point  ;  —  fi  l'infection 
fe  propage  par  le  lait  de  la  nourrice  ;  —  obfer- 
vation  de  Haller  &  de  Blancard,  —  phénomènes 
qui  ont  lieu  chez  la  nourrice  qui  reçoit  l'infec- 
tion de  fon  nourriiîbn.  pag.  487.  Deux  méthodes 
d'adminiftrer  le  mercure  aux  enfans  vérolés  ;  — 
opinion  du  Dr.  Young  fur  la  manière  dont  gué- 
riflent  les  enfans  qu'allaite  une  femme  en  trai- 
tement ;  —  allégation  d'autres  obfervateurs  ;  — 
méthode  où  l'on  frictionne  une  chèvre  pour  en 
avoir  un  lait  médicamenteux  propre  à  combattre 
la  maladie  ;  — frictions  confeillées  par  Botal  pour 
les  enfans.  Ibid.  Précautions  à  prendre  quand  on 
le  difpofe  à  traiter  un  enfant  en  particulier  ;  — - 
manière  de  le  foumettre  à  la  méthode  friction- 
ne lie  ;  —  on  s'en  difpenfe  quand  la  nourrice  fubit 
le  traitement  ;  ■ —  conduise  à  reivr  dans  le  cas  de 
groftefie  ;  —  le  mercure  fagement  donné  excite 
rarement  la  falivation  chez  les  enfans  ; —  preuves 
qu'en  donne  le  Dc.  Young  ; — ■  dofes  ;  —  confidé- 
rations  fur  quelques  cas  crus  vénériens  f  &  qui 
ne  l'étcient  point. pag.  489.  Détails  fur  les  moyens 
de  préfervation  ;  —  choie  néceffaire  pour  que 
celle-ci  ait  lieu;  —  lotion  de  Mayerne  ;  —  de 
Fallope  ;  —  folution  de  Préval; —  eau  de  chaux; 

—  aflertion  du  Dr.  Ba-ifour  ;  —  fuc  de  limon  ;  — 
folution  de  favon  ;  —  alkali  cauilique  ;  —  injec- 
tions huileufes  ;  —  iilinitionsd'onguens  ; —  folu- 
tion de  calomel  dans  un  mucilage  ;  —  conclu- 
fion.  pag.  490  ,  491. 

,    VERRUE  ;  naiflent  toujours  fur  la  peau  &  k 
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tout  âge  ;  —  plus  fréquent  dans  l"enfince  que 
dans  ia  vieiileffe  ;  —  il  ne  faut  point  y  toucher 
quand  elles  n'incommodent  point  ;  —  manière  de 
trai  er  les  pendantes  ; — quand  le  biilouri  con- 
vient ;  —  quand  le  cantique  eft  préférable  ;  — 
détails  fur  ceux  qu'on  peut  employer;  —  telles 
qui  viennent  fur  la  verge  font  fouvent  Ls  indices 
d' infectons  ;  —  fe  décruifent  quelquefois  d'eJles- 
mêmes  ;  —  réfiftent  fouvent  à  l'action  du  mer- 
cure ;  —  aulfi  ne  Sont-elles  point  une  rasfon  de 
continuer  le  traitement  mercuriel  ;  —  traitement 
ordinaire  qu'elles  exigent  ;  —  remèdes  à  éviter. 
Tom.  Il ,  pag.  491  345)2.  Autres  excroiifances  qui 
offrent  les  premières  apparences  de  verrues ,  n'en 
font  cependant  point  ;  —  organifation  ;  —  trai- 
tement. Ibid. 

VERD-DE-GRIS  ;  fa  nature  ;  —  &  ufage  dont 
il  eft  en  chirurgie.  Ibid. 

VERTÈBRES  ;  définition  &  confédérations 
générales  ;  —  maladies  géneraUs  auxquelles  elles 
font  fujettes  ;  — l'arrière -train  plus  fufceptible  de 
fraéture  qu'aucune  autre  partie  ;  —  quand  leur 
corps  peut  fe  rompre  ;  —  accidens  qui  peuvent 
s'enfuivre  ;  —  détails  que  Cocchi  en  donne  ;  — 
obfervations  d'autres  auteurs  ;  —  fuite  toujours 
funeite  ; — ■  on  ne  peut  que  répondre  aux  indica- 
tions générales  quand  le  corps  des  vertèbres  eft 
rompu  ;  —  comment  on  fe  comportera  dans  les 
cas  où  le  défordre  feroit  dans  l'arrière  -  train, 
pag.  492,  493.  Celfe  eft  le  premier  auteur 
qui  ait  parlé  des  luxations  des  vertèbres  ;  — 
mais  fon  paffage  peut  s'entendre  de  ce  qui 
z  rapport  aux  fra&ures  ;  —  détail  fur  celles  qui 
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peuvent  avoir  lieu  ;  —  opinion  &  conduite 
d'Hippocrate  à  ce  fujet  ;  —  accident  qui  furvient 
aux  chûtes  &  aux  coups  fur  l'épine.  Tom.  II, 
pag.  494.  La  carie  des  venèbres  furvient  fouvent 
à  ia  fuite  dé  la  petite  vérole  ;  — peut  venir  ce- 
pendant d'une  toute  autre  caufe  ;  —  comment  le 
mal  commence  &  fe  continue  ;  —  dépôt  primitif; 

—  cette  carie  ne  doit  point  être  confondue  avec 
l'ufure  à  la  fuite  de  la  preflion  d'un  fac  ané- 
vnfmal.  Ibid. 

VESSICATOIRES  ;  propriété  de  ces'  médica- 
mens  ;  —  formule  d'un  emplâtre  de  cette  nature  ; 

—  application  ;  —  quand  on  le  lève  ;  —  panfe- 
ment  5  —  conduite  à  tenir  quand  on  veut  entre- 
tenir l'écoulement; —  moyens  de  remédier  aux 
accidens  relatifs  à  l'impreflion  qu'ils  font  fur  la 
velfie  ;  v —  fubftances  qu'on  peut  leur  fubftituer. 
pag.  495. 

VULNÉRAIRES  ;  cette  dénomination  a  été 
étendue  à  un  tres-grand  nombre  de  plantes  par 
les  anciens  ;  —  préjugés  du  peuple  à  ce  fujet. 
Ibid. 

X 

XÉROPHTALMIE  ;  définition  de  Celfe  ;  — 
l'inflammation  moindre  que  dans  l'ophtalmie  ;  — 
remèdes  de  cet  auteur  trop  acres,  pag.  498^ 

z 

ZIGOMA  ;  expofé  aux  fractures  &  pourquoi; 

—  exemples  cités  parDuverney  ;  —  méthode  qu'il 
fui  vit.  Ibid. 
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DISCOURS 

PRÉLIMINAIRE; 

Par  G.  F.  ALLAN  (i). 

L  e  ProfelTeur  Lafaye  s'étoit  occupé  ,  les  dernières  années  de  fa  vie , 
d'un  ouvrage  particulier  fur  les  opérations  chirurgicales  ,  où  il  de  voit  faire 
graver  une  fuite  affez  étendue  d'inftrumens  qui  leur  font  propres.  J'avois  en 
quelque  forte  coopéré  à  ce  travail  ,  tant  par  les  obfervations  que  par 
les  faits  que  je  lui  avois  fournis.  M.  Lafaye  étant  mort  ,  plufieurs  de 
mes  collègues  m'engagèrent  à  continuer  cet  ouvrage , 'pour  nepasprivej 
les  perfonnes  de  l'art  du  réfultat  de  la  pratique  de  ce  chirurgien  ,  qui  avoit 
joui  d'une  grande  réputation.  J'aurois  déféré  aux  follicitations  qui  m'é- 
toient  faites  ,  Il  les  planches  6k  les  manufcrits  n'euffent  pas  été  enlevés 
par  un  de  fes  parens  qui  les  tranfporta  en  Allemagne  ,  où  il  mourut 
quelques  années  après.  Inftruit  de  cette  circonftance  ,  j'écrivis  pour  qu'on 
me  fît  tenir  l'ouvrage;  mais  malgré  mes  recherches,  je  n'ai  pu  découvrir 
ce  que  les  cuivres  &  les  cahiers  font  devenus. 

L'intention  de  Lafaye  étoit  de  publier  un  arfenal  de  Chirurgie  ;  il 
avoit  une  très-belle  collection  d'inftrumens  dont  il  fit  préfent  à  l'Académie  , 
à  l'époque  où  il  en  étoit  le  directeur.  Il  ne  fuivoit  point  dans  cet  ouvrage 
le  plan  de  Scultet  ;  il  fe  propofoit  feulement  de  préfenter  les  inftrumens 
par  ordre  d'opérations;  &  par  Thiftorique  qu'il  faifoit  des  unes  &des  autres, 
il  mettoit  à  même  de  juger  des  progrès  de  la  Chirurgie  dans  ce'  fiècle. 
Ce  plan  étoit  vafte  ;  il  ne  pouvoit  être  entrepris  &  exécuté  que  par 
celui  qui  avoit  profeffé  &  exercé  les  opérations  chirurgicales  pendant 
plus  de  quarante  années ,  avec  le  fuccès  qui  Ta  placé  au  rang  des  grands 


(0  Ce  Praticien  nous  ayant  remis  tout  fon  travail,  nous  l'avons  adapté  aux  differens  articles  de 
notre  texte,  en  y  ajoutant  dr  nouvelles  planches  qui  ne  fe  trouvant  point  dans  fa  collection,  n'en 
étoient  pas  moins  néceffaires  au  complément  de  l'ouvrage  ;  tout  ce  qui  fera  marqué  d'une  étoile  lai 
appartient ,  (  Petit-Radel  ). 
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maîtres.  On  verra  dans  le  cours  de  notre  travail  ,  qu'il  a  perfectionné  & 
Amplifié  quelques  méthodes  d'opérer ,  foit  en  corrigeant  les  inftrumens  s 
foit  en  leur  en  fubftituant  d'autres  qu'il  imagina  à  cet  effet. 

Il  m'étoit  feulement  refté  un  exemplaire  des  planches  ;  on  me  propofa 
de  les  faire  graver  ,  $  in-folio  qu'elles  étoient.  Je  m'y  prêtai  ,  & 

je  promis  de  donner  en  précis  ,  ce  que  Lafaye  devoit  donner  plus  en 
grand.  Déjà  quarante-cinq  planches  étoient  gravées.  J'avois  fupprimé 
quelques  inftrumens  anciens  pour  faire  place  à  de  nouveaux.  Mon  travail 
étoit  fur  le  point  de  paroître  ,  lorfque  les  événemens  de  1789 ,  ck  ceux 
qui  leur  ont  fuccédé  fi  rapidement ,  ont  fait  tout  fufpendre  ;  je  ne  regret- 
tai point  mes  peines  s  puifqu'elles  avoient  été  pour  moi  une  fource 
cl'inftruction.1 

En  1790  ,  le  libraire  qui  étoit  propriétaire  des  planches  ,  ayant 
éprouvé  des  pertes  confidérables  dans  fon  commerce ,  &  défefpérant  de 
pouvoir  le  continuer,  prit  des  arrangemens  avec  le  cit.  Panckoucke,  éditeur 
de  l'Encyclopédie  méthodique.  Quoique  les  inftrumens  gravés,  ne  foient 
point  diftribués  dans  l'ordre  qui  auroit  peut-être  convenu  pour  ce  Dic- 
tionnaire 9  il  fut  néanmoins  décidé  qu'on  fe  ferviroit  de  ces  planches 
en  changeant  les  numéros  &  les  lettres.  Et  comme  je  navois  concouru 
en  rien  à  ce  travail,  je  fus  invité  feulement  à  continuer  les  planches 
qui  manquoient ,  &  à  en  donner  l'explication,  avec  mes  léflexions  par- 
ticulières. 

Ceux  qui  ne  font  point  initiés  dans  l'art  de  guérir  3  pourroient  *  être 
effrayés  d'une  fi  énorme  quantité  d'inftrumens  :  qu'ils  fe  raffinent ,  &  ne 
croient  point  que  tous  foient  en  ufage.  Ce  grand  nombre  ne  fe  trouve 
raffemblé  ici  ,  que  pour  tracer  la  route  qu'il  a  fallu  parcourir  pour  con- 
duire l'art  au  point  de  peifection  où  il  fe  trouve.  Prenons  pour 
exemple  l'extraction  de  la  cataracte.  Daviel  eft  le  premier  qui  ait  réduit 
en  méthode  cette  opération  ;  une  circonftance  particulière  avoir  déplace 
le  criftallin  abattu  par  l'aiguille  à  cataracte.  Ce  corps  opaque  étoit  re- 
monté &  avoit  parle  dans  la  chambre  antérieure  du  globe  de  l'œil  der- 
rière la  cornse  ;  la  vue  étoit  de  nouveau  offufquée  ;  à  l'exemple  de  L 
L.  Petit  dont  il  connoiffbit  l'obfervation  (1)  9   Daviel  incifa  la  cornée 


(1)  Mém.  de  l'Acad.  dis  Scknces  t  ann.  170g, 
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&  fit  l'extraction  du  criftallin.  Encouragé  par  le  fuceès  ,  il  fit  plufieurs 
effais  ,  dont  le  réfultat  parut  lui  démontrer  que  l'opération  de  la  cata- 
racte par  l'extraction  du  criftallin  étoit  exempte  du  principal  inconvénient 
qu'on  reproche  à  celle  de  l'abaiffement  ;  &  comme  il  a  voit  reconnu  que 
la  cornée  ofTroit  beaucoup  de  réfiftance  au  tranchant  de  l'inftrument , 
il  imagina  ,  pour  faire  cette  opération,  des  lances  de  diverfes  efpèces  ;  des 
cifeaux  à  double  courbure  ,  &c. ,  ce  qui  rendoit  l'opération  fort  longue. 
A  peine  cette  méthode  d'opérer  fut-elle  connue  qu'elle  fut  adoptée  ;  on 
s'appliqua  à  la  rendre  plus  firnpie  ,  &  d'une  exécution  plus  facile.  La- 
faye  &  Poyet  proposèrent  bientôt  après  un  procédé  opératoire  différent 
de  celui  de  Daviel  ;  la  méthode  de  Lafaye  parut  préférable  \  &  ceft 
celle  que  l'on  s'eff.  fur-tout  appliqué  à  perfectionner  ;  de  là  font  venus  les 
procédés  des  Bérenger  ,  des  Wenzel  &  autres.  Le  dernier  fur-tout  s'eft 
Fait  une  très-grande  réputation  par  la  facilité  &  la  célérité  qu'il  mettoit 
à  opérer.  Peu  de  praticiens  ont  égalé  cet  oculifte. 

Un  des  principaux  obftacles  à  vaincre  dans  cette  opération  ,  eff  la 
mobilité  de  l'œil  ;  on  avoit  imaginé  ,  pour  y  parvenir ,  des  dards  ,  des 
érignes  ,  des  ophtalmoftats  de  différentes  efpèces  ,  iriftrumens  en  gé- 
néral fort  nuifibles  ,  en  ce  que  les  uns  bieffent  &  irritent  le  globe  de 
l'œil  ,  les  autres  le  compriment ,  ce  qui  donne  lieu  à  des  inflammations 
confécutives  d'une  part,  &  de  l'autre  à  l'évacuation  de  l'humeur  vitrée/ 
Wenzel  rr'avoit  jamais  befoin  de  ces  auxiliaires  dangereux,  fon  génie  & 
fa  dextérité  favoient  fuppléer  à  tout.  Enfin  de  nos  jours  ,  Guérin  ,  chirur- 
gien diffingué  à  Bordeaux  ,  &  Dumont  ,  ancien  chirurgien  aux  Invalides  r, 
ont  imaginé  chacun  un  inftrument  avec  lequel  ils  fixent  l'œil  ,  en  même- 
tems  qu'ils  font  la  fection  de  la  cornée. 

A  mefure  que  les  procédés  opératoires  fe  font  perfectionnés  ,  les  inf-- 
trumens  ont  nécessairement  fubi  des  changemens  dans  un  grand  nombre 
de  cas.  Il  a  été  auffi  quelquefois  utile  d'en  inventer  de  nouveaux.  Une 
heureufe  hardieffe  de  la  part  d'un  homme  inftruit  ,  a  dans  quelques  cir~- 
conftances ,  augmenté  le  domaine  de  l'art ,  en  donnant  l'idée  d'une  opé- 
ration d'un,  genre  tout  nouveau. 

Dans  le  feizième  fiécle  ,  il  n'y  avoit  que  deux  méthodes  de  faire 
l'extraction  de  la  pierre  ,  là  taille  au  petit  appareil  ,  dite  taille  de  Celfe  , 
&  celle  au  grand  appareil  ,  qui  prit  auffr*  le  nom  de  Marianus ,  parce  qu'il 
venoit  de  la  faire  conaoître.  Dans  ce  même  tems  ,  Franco  qui  exerçoit 
avec  diffraction  l'art  de  guérir    n'ayant  pu  tailler  un  enfant  par  la  mé~ 
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thode  de  Celfe  ,  parce  que  la  pierre  étoit  trop  volumineufe  pour  s'en- 
gager dans  le  col  de  la  veffie  ;  néanmoins  ne  voulant  point  abandonner 
ce  petit  malade  à  fon  malheureux  fort ,  il  fit  une  incifion  au-deffus  du 
pubis  ,  &  tira  la  pierre.  Quoique  l'enfant  guérit  de  cette  opération  , 
Franco  ne  confeille  à  perfonne  de  l'imiter.  Cependant  la  tentative  de 
ce  praticien  fut  une  étincelle  de  laquelle  jaillit  avec  le  tems  une  lumière 
éclatante.  Malgré  les  fuccès  de  la  taille  de  Marianus  ,  on  rencontroit 
fouvent  des  pierres  difficiles  à  extraire  à  caufe  de  leur  volume  ;  on  étoit 
obligé  de  les  brifer  avec  des  inftrumens  particuliers  ,  ce  qui  expofoit  les 
malades  à  des  dangers  fouvent  mortels.  Quelques  changemens  que  l'on 
fît  dans  le  procédé,  de  Marianus ,  c 'étoit  toujours  la  même  difficulté , 
parce  que  l'efpace  offeux  que  la  pierre  avoit  à  traverfer  étoit  trop 
étroit.  La  taille  latérale  qui  fuccéda  à  1  autre  par  la  fuite  ,  quoiqu'ôffrant 
un  efpace  bien  plus  large  ,  n'efl  pas  à  l'abri  du  même  inconvénient  , 
lorfque  la  pierre  efi  très-groffe.  On  voulut  réduire  en  méthode  le  pro- 
cédé qu'avoit  tenté  Franco.  On  obtint  quelques  fuccès  ,  mais  ils  ne 
balançaient  point  les  accidens  &  les  fuites  funeftes  qu'on  eut  fouvent 
occafion  d'obferver  ,  ce  qui  fit  regarder  la  taille  hypogaftrique  comme 
très- peu  avantageufe.  On  étoit  perfuadé  qu'elle  ne  devoit  point  être 
tentée  indifféremment ,  &  qu'on  ne  devoit  y  avoir  recours  que  dans  les 
cas  de  néceffité  abfoiue.  Il  étoit  fans  doute  réfervé  au  frère  Corne  ,  de 
perfectionner  cette  méthode  &  de  parer  aux  inconvéniens  dont  elle  avoit 
paru  fufceptible  ;  il  imagina  des  inftrumens  particuliers  &  traça  une  mé- 
thode d'opérer  fimple  &  facile.  Si  on  lui  reproche  d'avoir  multiplié  les 
infirumens  pour  cette  opération  ,  on  ne  peut  lui  refufer  la  gloire  d'en  être 
pour  ainfi  dire  le  créateur, 

L'étude  des  opérations  conduit  néceiïairement  à  la  connoifiance  des 
imlrumens  qui  leur  font  propres.  D'abord  ceux-ci  étoient  grofliers  &  im- 
parfaits. A  mefure  que  l'art  d'opérer  s'eft  perfectionné  ,  on  les  a  rendus 
plus  (impies  &  plus  convenables  à  l'ufage  auquel  ils  étoient  deftinés  ; 
ce  n'eft  guères  que  vers  le  tems  de  Paré  que  l'on  s'eft  réellement 
occupé  de  ce  perfectionnement.  Les  ouvrages  des  deux  derniers  fiècles 
prouvent  de  combien  on  avoit  furpaffé  les  anciens  dans  la  pratique  des 
opérations. 

Au  commencement  de  ce  fiècle  ,  la  chirurgie  prit  une  nouvelle  face. 
La  taille  latérale  a  été  fubftituée  au  grand  appareil  ;  le  traitement  de  la 
fiftule  lacrymale  fut  fimplifié  ,  ainfi  que  l'opération  de  la  fiftule  à  l'anus 
&  des  hernies.  Bientôt  après  le  forceps  remplaça  les  inftrumens  meur- 
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triers  qu'on  employoit  précédemment  pour  terminer  les  accouchemens 
laborieux  ;  l'extraction  delà  catarafte fut  préférée  à  l'abaiffement  :  la  ligature 
des  polypes  a  été  pour  ainfi  dire  créée  de  nos  jours  ,  &  fubilituée  à  la 
méthode  de  Farrachement  &  du  cauftique  ;  ce  qui  a  donné  naiffance  à 
une  multitude  d'inftrumens  ,  les  uns  fort  {impies  ,  les  autres  plus  ou 
moins  compliqués  ,  &  dont  le  choix  peut  être  très-embarraffant  pour  le 
jeune  praticien ,  lorfqu'il  n'eft  point  guidé  par  les  confeils  d'un  maître 
inftruit  &  dégagé  de  toute  prévention.  Les  inftrumens  les  plus  {impies 


—  .  _  —  .  — 7  -j —    -j — 7  ~-  — -~   ~i -  — -  m*«*q»îi« 

Les  inflrumens  n'étant  que  les  auxiliaires  doivent  donc  être  fournis  à  la 
main  qui  les  dirige  où ,  &  comme  elle  veut ,  ce  qu'elle  ne  peut  faire 
fi  l'a&ion  de  l'inftrument  dépend  d'une  mécanique  particulière  qu'on  ne 
peut  maîtrifer  en  opérant.  11  faut  le  dire ,  ces  inftrumens-machines  n'ont 
été  inventés  que  pour  luppléer  à  la  dextérité  ;  auffi  il  y  a  plus  de  mérite 
à  faire  l'opération  de  la  taille  latérale  avec  le  lithotôme  de  M  or  eau  qu'a- 
vec celui  de  Lecat  ;  &  celui  qui  pour  Fextraclion  de  la  cataracle  incife 
la  cornée  ,  avec  le  couteau  de  Lafaye  ou  celui  de  W'enzel  ,  elt  fans 
contredit  plus  habile  que  ceux  qui  n'opèrent  cette  feclion  qu'avec  des 
inftrumens-machines. 

Mais  pour  parvenir  au  point  de  perfection  où  fe  trouve  Fart  d'opérer , 
combien  de  tentatives  n'a-t-on  pas  été  obligé  de  faire  ,  avant  d'arriver  à 
des  réfultats  fatisfaifans  ;  il  falloit  combattre  l'habitude  ,  plus  fouvent 
encore  les  préjugés  ,  qui  dans  l'art  de  guérir  font  ordinairement  les  plus 
difficiles  à  vaincre.  L'expérience  qui  elt  le  meilleur  maître  ,  a  pu  feule 
faire  adopter  les  nouveaux  procédés  :  chacun  alors  a  voulu  coopérer 
à  leur  perfectionnement  ;  ce  qui  a  donné  naiffance  à  cette  foule 
d'inftrumens  dont  larfenal  des  modernes  fe  trouve  maintenant  comme 
furchargé  ,  &  parmi  lefquels  il  s'en  trouve  beaucoup  qui  n'ont  point  fur- 
vécu  à  leurs  Auteurs. 

Les  opinions  diffèrent  encore  fur  le  choix  à  faire  parmi  ceux  qui  font 
le  plus  généralement  adoptés  ;  &  il  feroit  peut-être  difficile  d'aneoir  un 
jugement  certain  à  cet  égard.  Quelque  parfaits  que  quelques-uns  paroiffent, 
des  connoiffances  ultérieures  pourroient  encore  en  faire  imaginer  de  meil- 
leurs ;  car  il  feroit  abfurde  de  penfer  qu'on  ne  pût  aller  au-delà  du  point 
où  nous  fommes.  Cette  vérité  avoit  été  fentie  par  l'Académie  de  Chirurgie. 
Perfuadée  comme  elle  l'étoit  de  la  néceffité  d'une  réforme  dans  les  inffrumens, 
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&  qu'il  étoit  poflible  d'améliorer  cette  partie  de  la  médecine  opératoire  ; 
elle  avoit  conçu  un  plan  qui  auroit  amené  utilement  cette  réforme.  Pour 
parvenir  à  ce  but  û"  defiié  ,  cette  favante  compagnie  avoit  arrêté  que 
le  fujet  du  grand  prix  quelle  diftribuoit  tous  les  ans  à  fa  féance  publique, 
feroit  une  queftion  fur  cette  matière.  Déjà  depuis  trois  ans ,  elle  s'applau- 
diffoit  de  ce  choix  ,  elle  fe  promettoit  des  fuccès  plus  grands  encore  ,  lorfque 
tout-à-coup  elle  fut  anéantie  ;  fes  membres  difperfés  fe  font  trouvés  fans 
aucun  efpoir  de  ralliement.  Quoi  qu'il  en  arrive,  la  naiffance  de  cette 
i  fociété ,  fes  travaux  &  fes  fuccès  font  des  époques  trop  frappantes 
"pour  échapper  à  Thiftoire  du  progrès  des  fciences  &  des  arts  dans  le  diî> 
huitième  uècle, 


EXPLICATION 


EXPLICATION  DES  PLANCHES 

QUI    ONT  RAPPORT 
A  LA  MATIÈRE  CHIRURGICALE. 


Planche  Iere. 

Relative  à  l'ouverture  des  abcès  &  à  la 
rupture  du  tendon  d'Achille. 

Fig.  i.  Directeur  pour  conduire  le 
feton. 

Fig.  i.  Abcès  au  genou  ouvert  par 
cette  méthode. 

Fig.  3.  Appareil  qu'employa  fur  lui 
le  dodeur  Hunter  ,  les  premiers  jours 
d'une  rupture  du  tendon  d'Achille. 

Fig.  4,.  Pièce  de  cuir  doublé  ,  garnie 
de  fa  boucle  &  de  fes  œillets. 

Fig.  f.  Son  lacet. 

Fig.  6.  Chauffon  qui  finit  vers  le  ta  • 
Ion  b  ,  par  une  courroie  doublée. 

Fig.  7.  Autre  appareil  qu'il  lui  fubfti- 
tua  tel  qu'il  ell  en  place. 

Fig.  8.  La  pièce  d'acier  qui  s'applique 
fur  le  dos  du  pied  jufqu'au  bas  de  la 
jambe. 

Fig.  p.  Ruban  ou  courroie  pour  en- 
tourer le  pied. 

Fig.  10.  Autre  pour  la  jambe. 

Fig.  ii.  Troilième  peur  la  portion 
moyenne,  dont  le  milieu  n  s'applique  à 
la  plante  du  pied  devant  le  talon ,  &  les 
bouts  parlent  de  chaque  côté  du  pied 
par  l'ouverture  o  0  d'une  autre  lanière  p  , 
qui  entoure  le  talon  du  foulier.  q  q  bouts 
qui  s'attachent  à  la  boucle  &  qui  fervent 
à  étendre  le  pied. 

Fig.  12.  Application  de  la  pantoufle 
Chirurgie.  Tome  II.  2.  Partie. 


de  J.-L.  Petit ,  pour  la  rupture  du  tendon 
♦d'Achille. 

a.  La  pantoufle  ,  b\  courroie  qui  pre- 
nant du  talon  va  fe  rouler  fur  un  treuil 
c ,  qui  tient  à  une  pièce  de  cuir  d  d , 
bouclée  en  e  e. 

Fig.  13.  Clef  du  treuil. 

Planche  II. 

Relative  à  tarticle  Accouchement. 

Fig.  ï.  Première  pofition  de  la  tête. 
L'occiput  regarde  la  cavité  cotyloïde 
gauche,  &  la  face  la  fymphyfe  facro-iliaque 
droite. 

Fig.  2.  Seconde  pofition.  L'occiput 
regarde  la  cavité  cotyloïde  droite ,  &  la 
face  ,  la  fymphyfe  facro-iliaque  gauche. 

Fig.  3.  Troifîème  pofition.  L'occiput 
regarde  la  fymphyfe  du  pubis  ,  &  la  face  , 
le  facrum. 

Fig.  4.  Quatrième  pofition.  La  face 
regarde  la  cavité  cotyloïde  gauche, &  l'oc- 
ciput ,  la  fymphyfe  facro-iiiaque  droite. 

Fig.  f.  Cinquième  pofition.  La  face 
regarde  la  cavité  cotyloïde  droite,  &  l'oc- 
ciput ,  la  fymphyfe  facro-iliaque  gauche. 

Fig.  6.  Sixième  pofition.  La  face  re- 
garde la  fymphyfe  du  pubis ,  Se  l'occiput , 
le  facrum. 

a,  Os  des  îles.  3,  Symphyfe  du  pubis, 
c,  Sacrum.  d7  Cavité  cotyloïde.  e,  Fon- 
tanelle poftérieure.  f  ,  Symphyfe  facro- 
iliaque.  g*  Fontanelle  antérieure. 

b 
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Planche  III. 

Relative  aux  mouvemens  qu'exerce  la  tête 
dans  le  travail  ordinaire  de  Vaccouche- 
ment. 

Fig.  I.  Enfant  dans  la  pofition  la  plus 
ordinaire  ,  offrant  le  Commet  de  la  tête  à 
l'orifice  de  la  matrice  j  l'occiput  tourné 
vers  la  cavité  cotyloïde  gauche. 

Fig.  2.  Enfant  offrant  la  tête  au  détroit 
inférieur,  Se  dans  la  pofition  la  plus  ordi- 
naire vers  les  derniers  tems  du  travail  de 
l'accouchement  9  l'occiput  étant  placé 
fous  le  pubis.  Le  trait  qui  eft  au-dehors 
indique  de  quelle  manière  Se  à  quel  point 
l'occiput  s'élève  au-devant  du  pubis  de  la 
femme  ,  à  mefure  que  la  tête  fe  dégage. 

Fig.  3.  Attitude  de  l'enfant ,  lorfque  fa 
tête  le  renverfe  fur  le  dos  à  mefure  qu'elle 
s'engage  dans  le  baflin. 

Fig.  4.  Pofition  que  la  tête  prend  à 
l'égard  du  détroit  inférieur  à  la  fuite  de 
la  quatrième  cinquième  Se  llxième  pofi- 
tion. Le  trait  de  la  tête  qui  eft  en-dehors, 
indique  à  quel  point  elle  fe  reverfe  vers 
l'anus  de  la  femme  ,  en  fe  dégageant 
complettement. 

Planche  IV. 

Relative  à  la  pofition  de  la  face  &  autres 
parties  au  détroit  inférieur. 

Fig.  1.  Attitude  de  l'enfant  dans  le  cas 
le  plus  ordinaire  où  il  préfente  les  pieds. 

Fig.  2.  Attitude  de  l'enfant  ,  dont  le 
genou  s'engage  dans  l'orifice  de  la  ma. 
trice. 

Fig.  3.  Attitude  de  l'enfant  préfentant 
les  feffes. 

Fig.  4.  Attitude  où  il  offre  la  face,  la 
fontanelle ,  répondant  à  la  cavité  cotyloïde 
gauche  &  le  menton  à  la  cavité  coty- 
loïde droite. 
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Planche  V. 

Relative  aux  accouchemens  contre  nature. 

Fig.  1.  Attitude  de  l'enfant  préfentant 
la  poitrine  à  l'orifice  de  la  matrice. 

Fig.  2.  Attitude  où  il  offre  le  ventre. 

Fig.  3.  Attitude  où  il  préfente  l'occiput 
&  le  derrière  du  col. 

Fig.  4.  Attitude  où  il  offre  le  dos. 

Planche  VI. 
Suite  de  la  précédente. 

Fig.  1.  Attitude  de  l'enfant ,  les  lombes 
étant  à  l'orifice  de  la  matrice. 

Fig.  2.  Attitude  où  il  préfente  l'un  des 
des  deux  côtés  de  la  tête. 

Fig.  3.  Attitude  de  l'enfant,  l'épaule, 
le  bras  étant  engagés  dans  le  col  de  la 
matrice  ,  la  face  &  le  ventre  tournés  en 
arrière. 

Fig.  4.  Attitude  où  il  préfente  l'épaule  Se 
le  bras  engagés  dans  le  col  de  la  matrice  , 
la  face  Se  le  ventre  tournés  en  avant. 

Fig.  y.  Enfant  préfentant  la  hanche. 

Planche  VII. 

Elle  offre  les  aiguilles  à  future  ,  à  féton  y 
&  autres. 

*  Fig.  1  &  2.  Aiguilles  courbes  5c  ordi- 
naires pour  faire  la  future  &  la  ligature  des 
vaiffeaux  ;  leur  grandeur  varie  ;  le  chas  ou 
œil  efl  fur  le  côté. 

Fig.  3  ,  4  Se  y.  Aiguilles  courbes  de 
nouvelle  forme  ,  plates  dans  toute  leur 
étendue  ;  l'ouverture  gu  chas  eft  en- de- 
dans ,  Se  non  fur  le  côté. 

Fig.  6.  Repréfente  la  forme  des  aiguilles 
3  ,  4  Se  y  ,  qui  ne  doivent  être  tranchantes 
que  depuis  la  pointe  jufqu'au  point  a  ,  le 
chas  bti\  à  l'oppofite  de  la  pointe  ay  mais 
dans  un  fens  oppofé  aux  tranchans  ;  l'ai- 
guille fe  termine  par  une  rainure  c  ,  dans 
laquelle  le  fil  doit  être  logé. 

Fig.  7.  Modèle  d'aiguille  à  future  pou* 
le  bec  de  lièvre. 
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Fig.  8.  Aiguille  courbe  à  future  ,  inven- 
tée par  M.  Louis  ;  i'œij  ou  chas  eft  à 
quelques  lignes  de  la  pointe. 

Fig.  p.  La  même,  vue  droite  &  par  le 
dedans  a ,  l'ouverture. 

Fig  10.  Autre  aiguille  courbe  imaginée 
par  le  même,  pour  faire  la  .  ligature  de 
l'artère  fémorale  dans  l'opération  de  l'ané- 
vrifme  de  la  poplite. 

Fig.  1 1 .  La  même  aiguille  vue  de  face  ; 
on  y  confidère  près  de  la  pointe  les  deux 
ouvertures  #,<z,  pour  parler  les  deux  extré- 
mités du  fil ,  qui  doit  être  logé  dans  une 
cannelure  afîez  évafée,  &  qui  règne  fur  la 
convexité  de  l'aiguille. 
Fig.  12.  Aiguille  à  féton. 
On  fait  que  les  aiguilles  fervent  à  faire 
la  future  des  plaies  qu'on  veut  réunir ,  ! 
ainfi  que  la  ligature  des  vaifTeaux  dont 
la  iéfion  donne  lieu  à  des  hémorrhagies 
qu'on  ne  fauroiî  trop  fe  hâter  d'arrêter. 
Mais  dans  ce  dernier  cas  ,  on  n'a  recours 
à  la  ligature  que  quand  on  a  reconnu 
l'infuffifance  des  moyens  ordinaires  que 
l'on  fait  précéder  pour  empêcher  i'effu- 
fion  du  fang. 

La  future  fe  fait  avec,  des  aiguilles 
droites  ou  courbes  ,  félon  que  les  cir- 
conftances  l'exigent.  Mais  on  fe  fert  tou- 
jours d'aiguilles  courbes,  quand  il  à 'agit 
de  lier  une  artère  -3  on  ne  fait  guères  ufage 
des  droites  que  pour  la  future  entortillée, 
celle  du  pelletier  ,  &  à  point  paffé. 

i,   On   confidère  aux  aiguilles  trois  : 
parties  ,  a  la  tête ,  b  le  corps  &  la  pointée.^ 
La  tête  eft  plus  mince  que   le  corps  , 
elle  n'eft  point  courbe  ;  elle  porte  un  œil 
ou  chas  entre  deux  rainures  dans  lefquelles 
le  fil  doit  être  placé  pour-  ne  point  aug- 
menter le  volume  de  cette  partie  de  l'ai- 
guille ;   les  rainures  &  l'œil  font  tour- 
nées du  côté  des  tranchans  ;  le  corps  eft 
cette  partie  qui  eft  depuis  les  rainures 
jufqu'aux  tranchans.  11  eft  arrondi  8c  s'ap- 
platit  par  degrés  ,  pour  former  celle  qu'on 
nomme  la  pointe  ;  celle-ci  eft  la  portion 
la  plus  large  de  l'aiguille  ,  elle  en  com- 
prend environ  le  tiers  ,  elle  eft  large 
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d'abord  ,  &  diminue  infenfiblement  juf- 
qu'à  fon  extrémité  qui  doit  être  afTez  fine 
&  en  même-tems  afTez  folide  pour  ne  point 
s'émouffer  en  pénétrant  le  tiffu  des  par- 
ties. On  en  conftruit  de  différentes  gran- 
deurs. Quoique  les  cahTes  militaires  en 
contiennent  encore  à  préfent  un  afforti- 
ment  de  cette  forme  ,  &  qu'il  paroiffe 
qu'on  n'en  emploie  guères  d'autres  pour 
les  cas  où  l'ufage  des  aiguilles  courbes 
eft  néceffaire;  nous  n'en  avons  fait  graver 
qu'une  feule  ;  &  notre  intention  eft  d'en 
propofer  d'autres  ,  comme  on  le  verra 
plus  bas. 

2.  Cette  aiguille  repréfente  affez  bien 
la  figure  d'un  demi-cercle  ,  depuis  fa 
pointe  jufqu'au  talon.  Elle  refïemble  par- 
faitement à  la  ligure  de  celle  que  Gérard 
a  propofée,  il  y  a  à  peu  près  cinquante 
ans  ,  pour  faire  la  ligature  de  l'artère 
intercoftale  j  elle  eft  feulement  plus  mince 
dans  fon  corps  :  on  l'a  propofée  pour  faire 
la  ligature  des  vaifTeaux  après  l'ampu- 
tation. 

3  ,  4  &  y.  Nous  déférerions  connoître 
l'auteur  de  ces  aiguilles  qui  nous  ont 
paru  mériter  d'être  préférées   à  toutes 
celles  qui  ont  été  propofées  jufqu'à  ce 
jour.    L'Académie   de   Chirurgie  avoit 
propofé  pour  le  grand  prix  de  détermi- 
ner la   meilleure  forme  des  aiguilles  , 
dans  quels  cas  on  doit  les  employer  de 
préférence  aux  autres  moyens  connus. 
Enfin  ,   de  donner  la  manière  de  s'en 
fervir  ;  aucuns  des"  mémoires  qui  ont  été 
envoyés  en  1700,  n'ont  paru  fatisfaifans. 
Le  prix  fut   remis  pour  l'année  1792. 
Parmi  les  mémoires  qui  ont  été  envoyés 
à  cette  époque ,  on  en  a  diftingué  prin- 
cipalement deux  qui  annonçoient  des  au- 
teurs inftruits  &  vraiment  praticiens  ;  il 
fut  reconnu  que  le  fujet    du  prix  qui 
avoit  paru  a  plufieurs  membres  de  l'A- 
cadémie fort  ftérile  êc  peu  intéreffant  , 
étoit  devenu  d'une  haute  importance  par 
la  manière  dont  il  avoit  été  traité.  Ces 
mémoires  donnèrent  lieu  dans  le  comité 
des  prix  dont  j'étois  membre  cette  an-. 
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née,  à  des  difcufîions"  approfondies  fur 
cette  matière  ;  &  quoiqu'on  général  on 
ait  paru  convenir  que  les  deux  mémoires 
pouvoient  balancer  les  fuffrages  ,  on  s 'eft 
enfin  convaincu  que  le  fujet  pouvoit  être 
encore  plus  approfondi  ,  le  prix  fut  remis 
pour  1794.  On  ne  doutoit  point  que  les 
concurrens  ne  reparufient  de  nouveau  & 
avec  plus  d'éclat  ;  la  diffolution  de  l'Aca- 
démie qui  eut  lieu  au  mois  d'août  1793  , 
a  finement  fait  perdre  à  l'art  deux  ou- 
vrages précieux  &  utiles  ;  quoique  nous 
connoiffions  bien  l'auteur  d'un  des  mé- 
moires qui  ont  fixé  l'attention  de  l'a- 
cadémie ,  nous  devons  refpeder  ici 
fon  fecret.  L'autre  nous  eft  abfolument 
inconnu,  mais  il  eft  l'auteur  des  aiguilles 
3  ,  4  &  y ,  qui  par  leur  forme  &  leur 
conftruétion  ont  paru  mériter  devoir  l'em- 
porter fur  les  anciennes  ;  elles  font  courbes 
&  plates  dans  toute  leur  étendue  ;  la  pointe 
en  eft  fort  acérée,  les  bords  en  font  tran- 
chans  dans  l'étendue  d'environ  deux  à 
trois  lignes  ,  où  leur  largeur  déterminée 
s'étend  jufqu'au  talon.  L'œil  ou  chas  eft 
oppofé  aux  tranchans.  On  remarque  au- 
delTous  une  échancrure  pour  recevoir  le 
ruban  de  fil. 

6.  Cette  figure  n'eft  autre  chofe  que 
l'une  de  ces  aiguilles  pour  en  faire  con- 
noître  la  forme  ,  &  pour  mieux  apper- 
cevoir  la  difpofition  du  chas.  S'il  étoit  de 
notre  objet  de  traiter  de  i'ufage  des  ai- 
guilles ,  il  nous  feroit  facile  de  démon- 
trer combien  celles  qui  ont  abfolument 
la  forme  d'un  demi- cercle  doivent  l'em- 
porter fur  les  anciennes  j  foit  que  l'on 
pratique  la  future  ?  foit  que  l'on  faffe  la 
ligature  des  vaiffeaux.  Mais  comme  cette 
matière  a  dû  être  traitée  par  les  auteurs 
des  articles  ligatures  Se  futures  ,  nous 
craindrions  de  répéter  ce  qu'ils  ont  dû 
en  dire. 

7.  Cette  aiguille  fert  pour  faire  la  fu- 
ture entortillée.  Tous  les  chirurgiens  ne 
font  point  d'accord  fur  la  préférence  que 
l'on  doit  donner  aux  différentes  aiguilles 
de  cette  efpèce  ?  les  uns  veulent  que  l'on 
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emploie  de  préférence  de  petites  aiguilles 
fans  pointes,  que  l'on  introduit  au  moyen 
d'une  efpèce  de  lardoire  ;  d'autres  veulent 
que  l'aiguille  foit  pointue  &  courte,  qu'on 
l'introduife  dans  le  tiiTu  des  parties  avec 
une  petite  pince  élaftique  à  virole  que 
l'on  nomme  porte-aiguille.  Enfin  ,  des 
praticiens  confidérant  que  l'aiguille  d'acier 
n'étant  point  flexible  ,  ne  peut  fe  prêter 
à  la  convexité  de  l'arcade  alvéolaire  ,  ils 
préfèrent  de  fe  fervir  d'épingles  d'Alle- 
magne ,  qui  font  flexibles  ,  &  que  l'on 
réduit  à  la  longueur  que  l'on  veut ,  en 
les  rognant  lorfqu'elles  font  en  place ,  & 
fe  fervant  à  cet  effet  du  petit  cifoire  des 
horlogers. 

8  &  p.  Lorfque  M.  Louis  voulut  bien 
nous  prêter  les  aiguilles  ci-defTus  &  dont  il 
étoit  dépositaire  ,  comme  fecrétaire  de 
l'Académie  ,  il  approuva  le  deffein  que 
nous  lui  communiquâmes  de  les  faire 
graver  dans  les  planches  de  l'Encyclo- 
pédie Se  de  les  fubftituer  aux  anciennes  ; 
il  nous  apprit  auffi  qu'il  s'étoit  appliqué  à  la 
correction  de  cet  inftrument ,  il  nous  fît 
voir  celle-ci ,  Se  nous  affura  qu'il  y  avoit 
plus  dâ  dix  ans  qu'il  s'en  étoît  occupé  ;  8c 
qu'alors  il  fit  confîruire  celle  Jzg.  8 , 
parce  qu'il  étoit  convaincu  qu'il  étoit  inu* 
tile  de  faire  traverfer  l'aiguille  en  totalité 
pour  paffer  le  fil  ;  qu'il  n 'étoit  pas  non 
plus  néceffaire  que  l'inftrument  fût  plat 
Se  tranchant  fur  les  cotés;  enfin,  il  ajouta 
qu'il  avoit  des  vues  fur  cette  matière  ,  8c 
qu'il  les  communiqueroit  incelTamment  à 
l'Académie.  Nous  fîmes  dès-lors  defîiner 
ces  aiguilles  8  &  10;  mais  la  mort  nous 
ayant  ravi  cet  homme  célèbre ,  nous  avons 
cru  devoir  à  fa  mémoire  de  les  trans- 
mettre à  la  poltémé.  Nous  devons  le 
dire  ,  quoique  plufieurs  concurrens  au 
prix  de  l'Académie  ,  aient  propofé  des 
aiguilles  à  peu  près  femblables ,  il  avoit 
eu  la  diferétion  de  ne  point  dire  à  l'aflem- 
blée  ,  qu'il  avoit  imaginé  il  y  a  plus  de 
douze  ans  de  placer  l'oeil  de  l'aiguille 
près  ,de  là  pointe  poùr  faire  la  future  ;  & 
1  qu'il  avoit  montré  cette  aiguille  à  beau- 
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coup  de  chirurgiens  de  province.  Il  nous 
a  avoué  de  bonne  foi  que  cette  idée  lui 
étoit  venue  de  l'aiguille  de  Goulard. 
Quoi  qu'il  en  foit  ,  l'aiguille  à  future 
fig.  8  ,  mérite  de  fixer  l'attentioii  des 
praticiens.  Elle  préfente  un  inftrument 
folide  &  qui  réunit  bien  des  avantages  en 
ce  qu'elle  eft  plus  facile  à  manier  que 
celle  où  l'oeil  eft  au  talon. 

10.  Cette  aiguille  ,  conftruite  d'a- 
près celle  de  Goulard  ,  porte  fur  fa 
convexité  une  cannelure  afTez  large  pour 
y  loger  les  chefs  du  ruban  de  fil  qui  efl 
parlé  dans  les  deux  ouvertures  parallèles, 
fituées  à  un  pouce  environ  de  la  pointe. 
On  peut  dire  que  cette  aiguille  refTemble 
parfaitement  à  un  cathéter  ,  &  c'étoit 
l'intention  de  M.  Louis  en  lui  donnant 
cette  forme.  Il  penfoit  avec  raifon  qu'elle 
devoit  être  beaucoup  plus  commode  que 
toute  autre  pour  embrafTer  l'artère  fémora- 
le dans  l'opération  de  l'anévrifme  de  l'artère 
poplitée.  11  n'ignoroit  point  que  l'on  avoit 
imaginé  depuis  quelque  tems  ,  diverfes 
aiguilles  pour  faire  cette  opération.  Malgré 
les  grands  avantages  que  les  auteurs  attri- 
buent à  celles  qu'ils  ont  propofées  ,  nous 
ne  penfons  pas  moins  avec  M.  Louis  , 
qu'avec  une  aiguille  dont  le  manche  eft 
très-long  &  n'eft  point  dans  une  direction 
oppofée  à  la  pointe ,  on  embraffe  plus 
promptement  8c  plus  aifément  l'artère  que 
l'on  veut  lier  ;  au  refte-,  nous  reviendrons 
fur  ce  point  en  parlant  des  inftrumens 
pour  l'anévrifme» 

La  courbure  des  aiguilles  doit  varier 
félon  l'ufage  auquel  on  les  deftine  ;  mais 
il  eft  reconnu  que  pour  faire  la  ligature 
des  vaifteaux  ,  il  faut  qu'elles  foient  très- 
courbes. 

Si  on  en  croit  quelques  chirurgiens 
modernes  ,  il  eft  bien  peu  de  cas  où  on 
ne  puiflTe  fe  paflTer  de  ces  inftrumens  ; 
après  l'amputation  on  fait  la  ligature  im- 
médiate de  l'artère.  Suivant  eux  ,  elles  ne 
font  utiles  que  pour  lier  les  artères  dans 
l'anévrifme;  ou  dans  les  plaies  profondes 
avec  hémorrhagie ,  lorfque  la  comprefïion 
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ne  peut  être  exercée  avec  fùccès.  Ils 
font  de  la  même  opinion  à  l'égard  des 
futures  ;  quelques-uns  ont  affirmé  qu'il 
n'y  a  point  de  plaie  qu'on  ne  puiffe  réu- 
.nir  par  la  lituation  8c  le  bandage.  Il  eft 
certain  qu'on  a  très-long-tems  abufé  de 
ce  moyen  de  guérifon  ,  &  qu'on  en  abufe 
peut-être  encore;  mais  il  ne  s'enfuit  point 
de  là  qu'il  doive  être  proferit;  ceferoit, 
félon  moi ,  tomber  dans  un  excès  oppofé , 
qui  deviendroit  préjudiciable  aux  progrès 
de  la  chirurgie. 

On  a  reconnu  8c  enfeigné  bien  avant 
nous  que  la  plaie  fimple  pouvoit  fe 
guérir  par  le  feul  fecours  de  la  future 
sèche  8c  du  bandage.  C'étoit  la  pratique 
de  Paul  d'Egine  ,  qui  décrit  comme  il 
faut  appliquer  la  bande  pour  rapprocher 
les  lèvres  de  la  plaie  (  lib.  c.  36  ).  Il 
ne  preferit  l'ufage  de  la  future  que  quand 
il  n'eft  pas  poffible  de  rapprocher  8c  de 
maintenir  les  bords  de  la  divifion  par 
l'ufage  de  la  bande,  mais  il  veut  que  cette 
dernière,  la  bande,  8c  les  emplâtres  agglu- 
tinatives  foient  employées  comme  moyens 
auxiliaires.  Les  meilleurs  auteurs  qui  ont 
écrit  depuis  ,  ont  répété  les  mêmes  pré- 
ceptes :  cependant  on  n'en  proftituoit  pas 
moins  la  future  ;  voilà  l'abus. 

Lafaye  ,  commentateur  de  Dionis  , 
témoin  de  cette  pratique  abufive,  a  cru 
devoir  s'élever  contre  l'ufage  inconfidéré 
que  l'on  faifoit  des  futures.  «  Il  eft  inu- 
*  tile  ,  dit-il ,  de  faire  la  future  aux  plaies 
»  des  parties  dont  la  fituation  feule  fuffit 
»  pour  maintenir  les  lèvres  rapprochées 
»  l'une  de  l'autre;  le  bandage  &  la  fitua- 
»  tion  font  des  moyens  préférables  à  la 
fi  future,  lorfqu'ils  fuffifent  ».  L'aifertion 
de  ce  praticien  éclairé  ,  qui  ne  s'eft  jamais 
écarté  de  cette  règle ,  a  fixé  l'attention 
des  chirurgiens.  Chacun  a  cru  y  trouver 
la  cenfure  de  fa  conduite  ;  8c  on  s'eft  ré- 
formé. Il  ne  s'agiffoit  que  de  favoir  ap- 
pliquer le  précepte  aux  différens  cas  que 
la  pratique  préfente,  &  bientôt  on  eût  été 
convaincu  que  ceux  qui  exigent  la  future  ? 
ne  font  pas  aufli  fréqtiens  qu'on  fe  l'étoit 
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imaginé  ;  les  fuccès  multipliés  obtenus 
d'après  l'application  méthodique  de  ces 
principes  ,  ont  en  quelque  forte  exalté 
les  efprits.  On  s'efl  perfuadé  que  la  fu- 
ture étoit  inutile  dans  tous  les  cas  ; 
à  force  de  le  penfer  on  l'a  cru  ;  &  fans 
s'être  affilié  auparavant  fi  l'expérience 
étoit  d'accord  avec  des  idées  auffi  hafir- 
dées  ,  on  n'a  pas  craint  de  les  publier. 
Enfin  pour  donner  du  crédit  à  fon  opi- 
nion ,  on  a  cité  des  faits  ,  les  uns  en 
partie  dénaturés  ,  les  autres  arrangés  au 
fyflême  qu'on  a  voulu  accréditer.  Mais 
nous  foinmes  convaincus  ,  &  nous  pour- 
rions citer  des  faits  à  l'appui ,  qu'on  ne 
peut  nier  de  bonne  foi ,  qu'il  fe  trouve  des 
circonfhnces  où  la  future  eli  d'une  abfo- 
lue  néceffité. 

12.  Le  féton  confidéré  comme 
exutoire  ,  fe  place  ordinairement  à  la 
nuque  ;  on  le  préfère  au  fonticule  ou 
cautère  ,  &  au  veftlcatoire  ,  parce  que 
la  plaie  qui  en  réfulte  préfente  deux  fàr- 
faces  qui  fuppurent  ,  &  procurent  une 
plus  grande  évacuation  de  l'humeur  mor- 
bifique  que  l'on  cherche  à  détourner. 
Nous  ne  prétendons  point  examiner  fi  ce 
moyen  comme  exutoire ,  remplit  vérita- 
blement le  but  qu'on  fe  propofe  ,  ni 
difeuter  fur  le  mérite  de  préférence  qu'on 
lui  attribue.  Nous  dirons  feulement  qu'il 
eft  très-douloureux  à  fupporter. 

On  y  a  recours  ordinairement  dans  les 
ophtalmies  rebelles  ,  dans  la  paralyfie  de 
l'iris,  &c.  ;  en  un  mot,  c'eft  le  grand 
champ  de  bataille  des  oculiftes  ;  nous 
n'avons  que  trop  fou  vent  obfervé  ,  que 
ce  n'étoit  que  fefpoir  d'une  guérifon  pro- 
mife  qui  foutenoit  les  malades ,  8c  les 
encourageoit  à  vivre  dans  un  état  conf- 
tant  de  foufTrances  ,  qu'ils  ont  bien  re- 
gretté enfuite  ,  quand  malgré  leur  pa- 
tience, il  leur  a  été  infructueux. 

On  Ce  fert  ordinairement  du  biflouri 
ou  d'une  large  lancette  ,  pour  percer  le 
pli  que  l'on  fait  à  la  peau  ,  &  on  intro- 
duit la  bandelette  avec  une  aiguille 
moufle. 
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L'aiguille  tranchante  eft  préférable  , 
parce  qu'en  même-tems  que  Ton  incife, 
on  place  de  fuite  la  bandelette.  Plus  l'ai- 
guille fera  large  ,  plus  le  féton  aura  de 
largeur  ,  plus  il  y  aura  de  furface  qui 
fuppurera. 

Pour  placer  le  féton  à  la  nuque ,  on 
fait  un  pli  à  la  peau  ;  on  le  fait  tenir  en 
haut  par  un  aide  ,  &  le  tient  foi-même 
en  bas  ,  d'une  main  ,  &  de  l'autre  on 
perce  le  pli  le  plus  près  des  chairs ,  on 
retire  l'aiguille  du  côté  oppofé  jufqu'à  ce 
qu'elle  ait  entraîné  environ  un  pouce  de 
bandelette  au-dehors  ;  on  lâche  le  pli  de 
la  peau  ,  on  enduit  de  digeftif  la  bande- 
lette du  coté  par  où  elle  eft  entrée  ;  on 
tire  de  l'autre  ,  on  retranche  le  fuperflu  , 
on  applique  un  peu  de  charpie  fur  les 
divifions  ;  on  met  une  compreife  fur  la- 
quelle on  relève  le  long  chef  de  la  ban- 
delette du  fét^  n.  On  met  par-deffus  une 
féconde  comprefle,  puis  une  bande. 

Planche  VIII. 

Tourniquets  pour  fufpendre  le  cours  du  fang 
dans  t  amputation  des  membres. 

*  Fig.  i ,  2  &  3 .  Les  trois  parties  qui 
compofent  le  tourniquet  circulaire  ,  ap- 
pellé  le  tourniquet  de  Morel  ,  8c  qui  font 
le  lacs  ou  lien  ,  la  plaque  &  le  garrot. 

Fig.  4..  Le  tourniquet  de  J.-L.  Petit. 

a.  La  plaque  fixe  la  plaque  mobile. 
c ,  la  vis  qui  écarte  ou  rapproche  les 
plaques  l'une  de  l'autre,  dd,  tiges  d'acier 
qui  partent  de  la  plaque  inférieure,  & 
traverfent  celle  qui  eft  mobile  pour  l'em- 
pêcher de  s'écarter  de  fa  direction,  ee  ^ 
traverfes  d'acier  fous  lefquelles  on  fait 
parler  le  lien,  f  f,  g  ,  Ja  boucle  pour 
fixer  le  lien,  h  ,  la  pelotte. 

Fig.  y.  Tourniquet  en  forme  de  brayer 
pour  comprimer  l'artère  fémorale  dans  le 
pli  de  la  cuhTe.  a,  la  pelotte  qui  eft  mo- 
bile, b  ,  la  plaque  fur  laquelle  font  deux 
«  petits  crochets  pour  arrêter  les  extrémités 
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de  la  ceinture,  c ,  d ,  la  vis  qui  écarte  par 
fon  aâion  la  pelotte  de  la  plaque. 

Fig.  6.  Le  tourniquet  de  M.  d'Ahl 
pour  comprimer  l'artère  axillaire  au- 
deffous  de  l'extrémité  numérale  de  la 
clavicule,  a ,  a,  a  ,  la  longue  branche,  la 
courte  branche  qui  efl  fixée  fur  l'autre 
par  une  ou  deux  vis.  c  ?  d,  la  grande 
vis  qui  paffe  par  le  trou  taraudé  qui  efl  à 
l'extrémité  de  la  branche,  &  qui  fert  à 
prefTer  fur  la  plaque  comprimante,  e , 
cette  plaque  tient  à  la  longue  branche 
par  une  languette  "3'acier  percée  d'un  trou 
fimple  pour  le  paffage  d'une  petite  vis  , 
dont  le  bout  efl  reçu  dans  l'un  des  trois 
trous  taraudés  I  ,  2,3,  qui  fe  trouvent 
fur  la  partie  élargie  de  la  branche  ,  de 
manière  que  l'on  porte  la  plaque  plus 
ou  moins  avant  fous  le  bout  de  la  courte 
branche  ,  pour  que  la  grande  vis  la  prene 
fur  les  parties  par  fon  aélion. 

Lorfqu'il  s'agit  de  procéder  à  l'ampu- 
tation des  membres  ,  il  faut  s'occuper 
avant  tout  ,  des  moyens  capables  de 
prévenir  Thémorrhagie,  foit  pendant  foit 
après  l'opération.  Les  anciens  ne  con- 
noiffoient  ni  l'ufage  des  tourniquets  ,  ni 
comment  à  fon  défaut  on  peut  iufpendre 
la  circulation  dans  le  membre  ,  ni  la 
manière  de  lier  les  vaiffeaux  coupés.  De 
fortes  ligatures  autour  du  membre.  Le 
cautère  aétuel  &  potentiel  étoient  les 
feuls  moyens  connus  par  eux  j:our  pro- 
céder à  une  opération  d'une  auffi  grande 
importance. 

Le  tourniquet  efl  cependant  moins 
ancien  que  la  ligature  ,  il  ne  fut  inventé 
qu'en  1674.  C'eft  à  Morel  ,  chirurgien 
de  Befançon  ,  que  cette  découverte  eli 
attribuée  ,  elle  étoit  d'abord  imparfaite. 
En  lifant  Dionis ,  on  voit  qu'on  ne 
s'étoit  point  encore  apperçu  qu'il  étoit 
inutile  d'appliquer  deux  garrots  oppofés  , 
pourJerrer  le  lacs.  Nous  ignorons  à  qui 
on  doit  la  perfection  de  ce  tourniquet 
qui  efl  très-fimple  Se  eue  l'on  a  facile- 
ment fous  la  main  ,  que  l'on  peut  imiter 
dans  les  cas  imprévus  avec  un  mou- 


5 


choir ,  une  jarretière  ou  autre  lien  quel- 
conque. 

Trois  pièces  compofent  principalement 
ce  tourniquet  ,  le  lacs  I  ,  la  plaque  2  , 
&  le  morceau  de  bois  ou  garrot  3.  La 
plaque  doit  être  d'écaillé  ou  de  corne  , 
concave  pour  s'adapter  facilement  à  la  ron- 
deur du  membre  ,  on  l'applique  fur  la 
compreffe.  circulaire  ,  à  l'endroit  où  le 
garrot  doit  ferrer  le  lacs.  Son  effet  efl 
d'empêcher  que  les  chairs  ne  foient  pin- 
cées par  le  lacs  pendant  qu'on  le  tourne 
avec  le  garrot  pour  comprimer  le  membre, 
jufqu'à  ce  que  les  artères  ceffent  de  fe  faire 
fentir  au-deffous. 

Le  célèbre  Petit  efl  le  premier  qui 
s'efl  élevé  contre  l'ufage  de  ce  tourni- 
quet. Il  trouve  qu'il  faut  beaucoup  de 
tems  pour  h  placer  ;  que  quelques  pré- 
cautions que  l'on  prenne  les  chairs  font 
fouvent  pincées.  Il  dit  que  ce  tourniquet 
occupe  pour  le  gouverner  une  perfonne 
qui  ne  peut  faire  que  cela  ,  8c  qui  rare- 
ment le  gouverne  au  gré  de  l'opérateur. 
Il  ajoute  ,  qu'il  ferre  8c  étrangle  pour 
ainfi  dire  les  parties  du  membre ,  coin- 
prefîion  auffi  inutile  que  préjudiciable. 
<Euv.  pofl.  y  ,  t.  3,  p.  140  ;  auffi  préfère 
t-il  le  tourniquet  de  fon  invention. 

L'autorité  d'un  homme  accrédité  par 
fes  lumières,  tel  qu'étoit  ce  praticien  , 
doit  fans  doute  être  d'un  grand  poids  ; 
mais  l'expérience  ,  qui  efl  fans  contredit  le 
meilleur  maître  ,  fembie  prouver  que  ce 
chirurgien  a  jugé  peut-être  trop  févére- 
ment  le  tourniquet  de  Morel. 

Il  efl  certain  que  ce  tourniquet  n'efl 
pas  plus  long  à  placer  que  celui  qu'il  veut 
lui  fubflituer  j  c'efl  même  le  contraire. 
Il  occupe  il  efl  vrai  un  aide  qui  ne  peut 
fairj  que  cela  ;  mais  un  aide  doit  toujours 
auffi  furveiller  &  foutenir  celui  de  Petit , 
que  quand  il  ne  feroit  c.nflruit  qu'en 
bois  comme  étoit  celui  qu'il  recommande, 
il  glifferait  par  fon  propre  poids ,  s'il 
n'étoit  maintenu.  Mais  dans  le  cas  con- 
traire ,  quand  il  faudroit  un  aide  de  plus  à 
caufe  du  garrot  à  gouverner  ?  en  manque- 
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t-on  jamais  dans  les  opérations  ma- 
jeures j  &  c'eft  ordinairement  un  homme 
intelligent  qui  en  eft  chargé ,  &  qui  fait 
encore  fe  rendre  utile  de  l'autre  main  , 
lorfqu'il  eft  néceffaire.  La  compreftion  que 
fait  ce  tourniquet  n'eft  point  inutile  , 
puifque  le  membre  étant  ferré  de  toutes 
parts  ,  il  ne  s'écoule  pour  ainli  dire 
point  de  fang  ;  la  compreiïion  circulaire 
qu'il  exerce  n'eft  point  préjudiciable,  per- 
fonne  n'a  reconnu  qu'elle  ait  caufé  d'ac- 
cidens. 

Un  avantage  que  l'on  retire,  de  l'appli- 
cation, de  ce  tourniquet ,  c'eft  que  tous 
les  rameaux  artériels  -qui  font  diffeminés 
dans  le  membre  font  comprimés,  tandis 
que  le  tourniquet  de  Petit  ne  comprime 
que  le  tronc  ,  &  dans  un  feul  point  :  d'où 
il  réfulte  que  les  ramifications  fupérieures 
au  point  comprimé  par  ce  dernier  ,  ne 
ceffnt  point  d'être  libres  ,  il  s'écoule 
nécéfTairement  trop  de  fang.  Et  que  n'au- 
roit  on  point  à  craindre  fi  on  fe  trouvoit 
dans  le  cas  cité  par  M.  Alanfon,  qui 
rapporte  qu'en  lâchant  le  tourniquet,  le 
fang  fortit  d'un  fi  grand  nombre  de  ra- 
meaux artériels  ,  qu'il  fut  néceffaire  de 
lier  treize  artères?  Voyez  Manuel pratiq. 
de  V amputation  des  membres ,  objerv.  pre- 
mière ,  pa g.  27.  Trad.  par  M.  Laffus. 

Le  plus  grand  reproche  que  l'on  puifle 
faire  au  tourniquet  de  More! ,  c'eft  qu'il 
excite  un  fentiment  fi  douloureux  ,  que 
les  malades  ont  peine  à  l'endurer  ;  &  qu'ils 
ne  femblent  l'oublier  que  par  l'effet  des 
fouffrances  qu'ils  effuient  dans  Topé- 
ration. 

Ceux  des  modernes  qui  ne  le  mettent 
point  en  ufage  ,  font  comprimer  l'artère 
dans  le  pli  de  l'aine  ,  pour  l'extrémité 
inférieure  ,  ou  fous  la  clavicule ,  pour 
l'extrémité  (upérieure.  Cette  compreffion 
eft  préférable  ,  parce  qu'on  eft  fur  que 
fans  comprimer  les  chairs ,  on  intercepte 
la  circulation  dans  le  tronc  principal 
&  dans  les  ramifications  ;  c'eft  la  feule 
que  l'on  devroit  employer  fi  on  étoit  fûr 
d'avoir  toujours  des  aides  intelligens  ;  & 
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c'eft  la  feule  qui  puifTe  convenir  fi  on 
opère  félon  le  procédé  de  M.  Louis. 

Le  tourniquet  de  J.-L.  Petit  eft  conf- 
truit  en  bois  ,  tant  à  caufe  de  fa  légèreté  , 
qu'à  caufe  de  la  vis  qui  étant  de  cette 
matière  peut  avoir  des  pas  fort  allongés. 
Enforte  qu'en  un  feul  tour  on  fait  faire 
beaucoup  de  chemin  à  la  pJaque  mobile , 
M.  Petit  l'a  toujours  préféré  à  ceux  conf- 
truits  en  cuivre  ;  c'eft  le  feul  qu'il  ait 
jamais  reconnu.  Il  l'inventa  vers  l'année 
1716,  Se  après  des  expériences  ,  il  l'a 
préfenté  à  l'Académie  des  Sciences.  Voy. 
les  Mémoires  de  cette  Académie,  ann.  1718. 
D'abord  ce  tourniquet  fut  adopté  par  les 
uns  ,  &  critiqué  par  d'autres  j  ceux  qui 
l'ont  adopté  ,  ont  penfé  que  le  bois  étoit 
fufceptible  de  fe  gonfler  ,  Se  de  fe  fécher 
fucceffivement  félon  les  variations  de  l'air , 
ou  à  caufe  de  la  tranfpiration  infenfible 
qui  s'exhale  de  la  furface  du  corps.  Ils 
l'ont  fait  conftruîre  en  cuivre  ,  fuivant 
le  modèle  de  la  fig.  4.  Quand  ce  tourni- 
quet ne  feroit  applicable  dans  aucun  cas, 
il  n'en  eft  pas  moins  devenu  une  décou- 
verte utile  ,  puifque  c'eft  de  cette  inven- 
tion que  font  venus  les  différens  bandages 
comprefîîfs  avec  lefquels  on  eft  parvenu 
à  modérer  avec  fuccês  l'ace  roiffement  des 
tumeurs  anévrifmales  au  pli  du  bras.  On 
en  a  même  vu  diminuer  au  point  que  les 
malades  étoient  comme  s'ils  euffent  été 
pleinement  guéris.  Enfin  ,  c'eft  à  la 
découverte  de  J.-L.  Petit  que  l'on  doit  le 
tourniquet  figure  y  ,  pour  comprimer 
l'artère,  fémorale  à  fa  fortie  du  bas- 
ventre. 

Un  des  vices  principaux  de  l'ancienne 
méthode  de  faire  l'amputation  delà  cuiffe, 
étoit  la  faillie  de  l'os  qui  avoit  prefque 
toujours  lieu  au  moment  de  la  cicatrice, 
M.  Louis  qui  en  a  fi  bien  reconnu  la 
caufe  dans  la  rétraction  des  mu.fcles  cou- 
pés ,  a  en  même-tems  décrit  les  moyens 
de  prévenir  cet  accident  :  Tufage  du  tour- 
niquet de  Morel  étoit  .nécéfTairement  con- 
traire au  procédé  qu'il  mit  en  ufage. 

Le  tourniquet  de  J.-L.  Petit,  faifoit  en- 
core 
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core  un  obftacle  à  la  rétraction  defîrée  ;  la 
comprefiion  de  l'artère  dans  le  pli  de  la 
cuiffe  Lui  offrit  un  moyen  affuré.  Il  chargea 
un  de  fes  confrères  de  faire  cette  com- 
prefiion avec  une  comprefie  épaiffe;  l'am- 
putation fut  faite  ,  l'artère  fut  liée  fans 
aucune  efîufion  de  fang  autre  que  celui  qui 
doit  couler  néceiTairement.  Mais  comme 
on  ne  peut  pas  toujours  avoir  des  per- 
fonnes  fûres,  le  C.  Louis  propofaun  tour- 
niquet particulier  pour  faire  cette  com- 
prefiion. Lafaye  en  fît  une  application 
heureufe  fur  un  Suifle  qui  avoit  reçu 
un  coup  d'épée  à  la  partie  fupérieure 
de  la  cuiffe  avec  léfion  d'une  branche  de 
l'artère  fémorale.  LeC.  Brafdor  en  a  été  le 
témoin.  Quand  le  C.  Louis  ne  feroit  point 
le  premier  qui  auroit  eu  l'idée  de  com- 
primer l'artère  fémorale  dans  le  pli  de  la 
cuiffe  ,  il  n'en  eft  pas  moins  le  premier 
qui  l'a  confeillée  pour  les  cas  d'amputa- 
tion ;  d'ailleurs  ,  il  ne  s'en  dit  point  l'in- 
venteur. C'eft  à  tort  que  pour  lui  en  ôter 
le  mérite  ,  on  lui  oppofe  l'obfervation  du 
cit.  Ant.  Séverin,  dans  laquelle  on  voit 
que  Trullus  comprimoît  l'artère  dans  le 
pli  de  l'aine  ,  pendant  que  Séverin  lioit 
l'artère  fept  ou  huit  travers  de  doigts  au- 
defibus  à  caufe  d'une  anévrifme  faux  , 
dans  une  plaie  faite  par  arme  à  feu.  Com- 
prefiion qu'il  ne  faifoit  que  pour  corro- 
borer celle  qu'il  avoit  faite  au-deffus  de 
la  plaie ,  félon  le  procédé  connu  alors 
pour  l'amputation  (1).  - 


(1)  Inventa   tailu   igitur  arteriâ  circa  inguen  } 
ipfam  paulo  inferius  inguine  profequendo  ,  injeito 
in  eam  du.ro  fpleni  fortique  ligatura  ,  fémur  ajlringi- 
mus ,    more  eorum  qui   aliquam  partem  amputare 
fôlent  ;  ut  prejfurâ  anguflius  redditum  vas  minorcm 
fanguinis  quantitatem  ,  in  operatione  fundat  poftea 
partem  cutis  aperiendam  atramento  fignavimus ,  cV 
ftgnatam  feauk  D.  Joannes.  Par  cette  guéri  ron  on 
mit  à  découvert  une  énorme  quantité  de  fang 
cail'é  ,  qui  fut  évaluée  à  fix  livres.  Séverin  en 
fit  l'extraction.  Le  fang  que  l'on  vit  jaillir  indi- 
qua la  rouce  à   fuivre  pour  découvrir  l'artère. 
Qua  repertâ ,   dit  l'auteur  ,  forti  digitorum  com^ 
prejfî&ne  fanguis  coercitus    eft  fortiter  in  inguine 

Chirurgie,  Tome  II.  2e  Punie. 


S'il  eft  facile  de  comprimer  avec  les; 
doigts  l'artère  fémorale  fans  que  l'aide  qui 
en  eft  chargé  foit  bien  fatigué  ;  cette  com- 
prefiion peut  être  plus  fûre  que  celle  que 
l'on  feroit  avec  le  tourniquet  ,  fig.  4.. 
Il  n'en  peut  être  de  même  pour  la  com- 
prefiion de  l'artère  axiilaire  ;  en  rendant 
juftice  aux  lumières  &  à  la  fagacité  de 
M.  d'Alh  ,  nous  ne  croyons  point  que 
fon  tourniquet  puifle  être  préféré  aux  au- 
tres moyens  connus.  Cette  machine ,  fans 
être  trop  compliquée  ,  exerce  une  com- 
prefiion confiante  fur  trop  de  parties  , 
pour  que  le  malade  puifterendurer,&  qu'on 
n'ait  pas  à  redouter  les  effets  dangereux 
de  la  comprefiion  permanente  ,  telle 
qu'il  la  propofe  pour  l'amputation  du  bras 
dans  l'article.  La  crainte  que  la  ligature 
ne  manque  ,  a  fuggéré  certainement 
l'idée  de  ce.  moyen  au  cit.  d'Alh.  Une  ou 
deux  ligatures  d'attente  peuvent  être  pla 
cées  pour  y  avoir  recours  au  befcin  ; 
mais  fi  l'on  ifole  l'artère  avant  que  de  la 
lier  ,  on  ne  courra  point  -le  rifque  de  voir 
la  ligature  manquer. 

Planche  IX. 

Contenant  les  injlrumens  qui  fervent  dans 
Vamputation. 


Le  couteau  courbe. 

Couteau  droit  à  deux  tran- 

Au.tre  couteau  droit  dont  la 
dos. 

Couteau   i.nterofieux  à  deux 


Fig.  1. 

Fig.  2. 
chans. 

Fig.  3. 
lame  eft  à 

Fig.  4. 
tranchans. 

Fig.  y.  Autre  .  dont  ja  lame  n'a  qu'un 
tranchant. 

Fig.  <5  &  7,  Couteaux  convexes  du 
cit.  Brafdor. 


comprimente  D.  Truilo  ,  arteriamque  confpicuam 
habuimus  s  quam  a  proxima  vena  feuaravi  & 
alligavi  paru  priùs  fupcriori  ,  deinde  inferiori. 
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Pour  faire  l'amputation  des  grandes 
extrémités  ,  on  commence  par  couper 
la  peau  &  les  chairs  qui  recouvrent  les 
os  ,  que  l'on  divife  enfuite  avec  la  fcie  ,  à 
moins  que  l'on  ne  faffe  l'amputation  dans 
l'article. 

On  s'eft  fervi  long-tems  ,  &  quelques 
chirurgiens  fe  fervent  encore  du  couteau 
courbe  ;  la  figure  de  cet  infiniment 
femble  annoncer  que  c'efl  la  feule  qui 
puiffe  convenir  à  ce  couteau  pour  faire 
promptement  &  commodément  la  fedion 
dont  il  s'agit.  On  en  étbit  tellement  pré- 
venu ,  qu'on  attribuoit  toujours  au  dé- 
faut d'attention,  l'inexactitude  de  la  coupe 
des  chairs  ,  tandis  que  cela  ne  dépend 
réellement  que  de  l'inftrument  dont  le  tran- 
chant trop  fin  s'émoulle  promptement,  & 
n'eft  plus  capable  que  de  divifer  inégale- 
ment ,  lorfqu'il  refte  encore  environ  le 
tiers  de  la  fedion  des  parties  à  achever. 

Ce  défaut  de  l'inftrument  a  été  reconnu 
par  les  praticiens  de  nos  jours;  quelques- 
uns,  four  y  obvier,  ont  donné  plus 
d'épaiffeur  à  la  lame  fans  rien  diminuer 
de  fa  largeur  ;  d'autres ,  ont  préféré  le 
couteau  à  la  lame  duquel  ils  ont  donné 
une  longueur  fuffifante  ,  pour  que  la 
fedion  puiffe  fe  faire  en  deux  tours  de 
mains. 

Le  cit.  Default ,  qui  n'a  pas  été  des  der- 
niers à-  reconnoîire  les  inconvéniens  du 
couteau  courbe,  lui  a  fubftitué  celui  à 
poignard  ,  fig.  2  ,  dont  la  lame  efl  longue 
d'environ  douze  pouces  ,  fur  huit  à  neuf 
lignes  dans  fa  plus  grande  largeur  ,  tran- 
chante de  deux  côtés,  avec  une  vive-ar- 
réte  moufle  fur  fes  faces  &  dans  toute  fa 
longueur.  Cette  vive-arrête  forme  îa  plus 
grande  épanTeur  de  la  lame  Se  lui  donne  j 
de  la  force  ;  le  tranchant  eft  moins  mince  j 
Se  ne  s'émouffe  pour  ainfi  dire  point  ;  il  S 
fait  la  fedion  plus  nette  Se  plus  égale  que  j 
celle  du  couteau  courbe.  j 

Quand  on  fe  fert  du  couteau  droit  ,  on  • 
n'a  point  befoin  de  changer  d'inftrument  j 
pour  couper  les  chairs  entre  les  os  ,  ni  } 
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I  pour  tracer  fur  l'os  le  lieu  où  l'on  doit 
faire  agir  la  fcie  ,  parce  qu'il  peut  rem- 
plir cet  ufage  ,  ce  qui  abrège  en  quelque 
forte  l'opération.  Cependant  il  faut  le 
dire ,  celui  qui  ne  feroit  point  exercé 
avec  le  couteau  droit  à  deux  tranchans , 
courroit  le  rifque  ou  de  fe  bleffer ,  ou 
de  faire  une  fedion  qui  ne  feroit  point 
circulaire.  Bien  des  chirurgiens  préfèrent 
le  couteau  droit ,  fig.  3  ,  parce  que  la 
lame  n'ayant  qu'un  feul  tranchant ,  il  efl 
plus  facile  à  manier.  Cette  lame  doit  avoir 
au  moins  onze  pouces  de  longueur ,  fur 
fix  à  fept  lignes  de  large. 

C'efl  d'ailleurs  de  ce  couteau  dont  il  faut 
fe  fervir ,  fi  on  veut  faire  l'amputation  de 
la  cuiffe,  félon  le  procédé  de  M.  Alanfon, 
chirurgien  de  Liverpool ,  en  Angleterre. 
On  fait  que  le  but  de  ce  chirurgien  eft, 
1°.  de  faire  une  plaie  telle  qu'elle  puiffe  être 
réunie  par  la  première  intention;  2°.  que 
le  moignon  forme  un  cône  dont  la  bâfe 
réponde  au  tronc  ,  Se  que  le  moignon  foit 
recouvert  de  plus  de  peau  Se  de  moins  de 
chairs  poffible.  (Voyez  le  procédé  qui  eft 
décrit  au  mot  Amputation ,  de  ce  Dic- 
tionnaire. ) 

Nous  devons  obferver  que  ces  inflru- 
mens  doivent  être  plus  courts  pour  l'am- 
putation de  l'extrémité  fupérieure.  C'efl 
pour  cela  que  dans  les  cailfes  il  y  a  tou- 
jours deux  couteaux  courbes ,  l'un  grand , 
Se  l'autre  petit ,  &c. 

Le  couteau  interoffeux  ,  fig.  4,  efl  en- 
core un  inflrument  que  l'habitude  a  fait 
conlerver,  J.-L„  Petit  le  rejette,  Se  lui 
préfère  avec  raifon  ,  celui  fig.  f. 

Les  couteaux  à  tranchans  convexes  , 
fig.  6 Se  7,  ont  été  propofés  par  le  C.  Braf- 
dor  pour  faire  l'amputation  de  la  jambe 
dans  l'articulation  du  genou  ,  ou  celle  de 
l'avant-bras  dans  l'ai ticulation  du  coude.  La 
lame  du  plus  grand  doit  avoir  environ  fix 
à  fept  pouces  de  longueur ,  fur  environ 
dix  lignes  de  largeur.  Le  cit.  Brafdor  veut 
que  les  couteaux  foient  fermés  comme  les 
couteaux  de  poche. 
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Planche 

Suite  des  injîrumens  relatifs  aux  ampu- 
tations. 

*  Fig.  i.  La  fcie  ordinaire,  a  ,  a  ,  a  , 
l'arbre  qui  paroît  compofé  de  trois  bran- 
ches ,  une  parallèle  au  feuillet ,  &  deux 
autres  prefque  tranfverfales.  Le  feuillet  b  , 
eft  reçu  &  fixé  par  une  petite  vis  à  l'ex- 
trémité de  JaJongue branche  tranfverfale  ct 
qui  fe  trouve  fendue  dans  fon  épailTeur 
pour  la  recevoir.  La  courte  branche  eft 
percée  d'un  trou  pour  recevoir  la  vis 
a  patte,  d ,  dans  laquelle  l'autre  bout  du 
feuillet  eft  fixe  par  une  vis.  e  ,  L'écrou  au 
moyen  duquel  on  tend  le  feuillet./,  Le 
mancheeli.de  bois  &  taillé  à  pans.  Ce  man- 
che porte  une  petite  avance  recourbée,  g  , 
tournée  du  côté  des  dents  de  la  fcie.  Cette 
courbure  fert  de  borne  à  la  main  du 
chirurgien. 

Fig.  2.  Petite  fcie,  appellée  auffi  fcie 
d'horloger. 

Fig.  3  6V  4.  Petite  fcie  à  main. 
Fig.  y.  Petite  fcie  convexe. 
Dans  les  caiffes  d'inftrumens  il  y  a 
ordinairement  deux  feies;  l'une  grande , 
dont  le  feuillet  a  douze  pouces  de  lon- 
gueur j  l'autre  moyenne  ,  dont  le  feuillet 
n'en  a  que  huit. 

L'ufage  de  la  fcie  eft  trop  connu,  pour 
qu'il  foit  befoin  de  le  décrire  ;  mais  nous 
devons  dire  que  quoique  l'on  ait  bien  exa- 
miné &  difpofé  la  fcie  avant  d'opérer ,  le 
chirurgien  doit  toujours  en  ce  moment , 
avoir  l'attention  de  porter  la  main  fur 
l'écrou  pour  s'affurer  fi  le  feuillet  eft  bien 
tendu  :  car  il  feroit  fort  défagréable  de  ne 
s'en  appercevoir  que  lorfque  i'inftrument 
eft  placé  fur  l'os.  Ce  n'eft  pas  fans  raifons 
que  les  maîtres  recommandent  cette  pré- 
voyante attention  ;  &  pour  en  faire  con- 
no'ître  toute  l'importance  ,  on  ne  manque 
jamais  d'inftruire  les  élèves  de  ce  qui  eft 
arrivé  à  Lapeyronie  à  cette  occafron.  Ce 
chirurgien  faifoit  l'amputation  ,  l'aide 
chargé  de  lui  préfenter  la  fcie  ,  foit  par 


mégarde  ou  par  diftracîicn,  avoit  détendu 
le  feuillet,  de  forte  que  lî  l'opérateur  n'eût 
pas  porté  la  main  fur  l'écrou  ,  il  ne  s'en 
feroit  apperçu  qu'après  avoir  placé  I'inf- 
trument fur  l'os  :  auffi  d'après  cet  événe- 
ment ,  toutes  les  fois  que  ce  chirurgien 
faifoit  quelqu'opération  ,  il  ne  confioit 
jamais  le  foin  des  inftrumens  ,  qu'à  des 
aides  fur  qui  il  pût  compter. 

Une  autre  précaution  qu'il  eft  encore 
bon  de  prendre,  c'eft  d'avoir  deux  feies  t 
8c  à  chacune  un  feuillet  de  rechange. 

On  a  quelquefois  obfervé  ,  après 
l'amputation  de  la  cuiffe  fur-tout  ,  que 
les  chairs  trop  rétractées  ,  laiffoient  à  dé- 
couvert l'extrémité  de  l'os,  &  que  cette 
faillie  augmentoit  à  mefure  que  la  guéri- 
fon  du  moignon  avançoit  ,  ce  qui  y  met- 
toit  obftacle.  Nous  favons  qu'un  praticien 
fort  célèbre  a  fait  trois  fois  la  réfedion 
de  l'os  faillant  à  un  homme  dont  il  avoit 
fait  l'amputation  de  la  cuiffe  ;  opération 
douloureufe  en  ce  qu'elle  néceffite  tou- 
jours une  nouvelle  fedion  des  chairs. 

On  fait  que  Louis  a  examiné  quelle 
pouvoit  être  la  caufe  de  cet  accident  qui 
s'oppofe,  tant  qu'il  fubfifte,  à  la  guérifon 
du  moignon  ,  8c  qu'il  a  propofé  un  pro- 
cédé particulier  qui  femble  devoir  mettre 
à  l'abri  de  la  faillie  de  l'os.  Louis  eft 
le  premier  qui  ait  fixé  l'attention  des 
chirurgiens  mr  les  caufes  de  cet  accident , 
8c  qui  les  ait  fait  connoître  ;  8c  quand  fon 
procédé  ne  l'emporteroit  point  fur  ceux 
qui  ont  été  propofés  depuis,  c'eft  tou- 
jours à  lui  que  l'on  doit  les  lumières  nou- 
velles fur  cet  objet. 

Il  eft  certain  que  les  chirurgiens  étoient 
fort  embarraffés  pour  faire  la  réfection  dé 
l'os  faillant.  Comme  il  n'a  point  afTez 
de  longueur  pour  être  affujetti  par  uii 
aide  ,  la  fcie  ordinaire  occafionnoit  beau- 
coup de  fecoufles  douloureufes  ;  la  fcie  à 
main  n'étoit  pas  plus  favorable.  Bertrandi 
a  eu  l'idée  de  placer  le  bout  offeux  fur  un 
chevalet ,  ce  qui  rendit  l'opération  extrê- 
mement facile.  Lafaye  qui  ne  mécon- 
noiffoit  point  Futilité   dé  ce  chevalet , 
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crut  qu'il  étoitpoflible  de  s'en  paffer ,  en  fe 
fervant  d'une  fcie  très-fine&  très-étroite.  Le 
fuccès  a  répondu  à  Ton  attente,  &  depuis, 
il  a  toujours  confeillé  de  fe  fervir  de  la 
fcie ,  fig.  i.  On  évite  au  malade  tout  ce 
qui  a  l'air  d'un  apprêt  redoutable  :  cette 
même  fcie  convient  encore  très-bien  pour 
emporter  les  éminences  oiTeufes  qui  peu- 
vent refier  lorfque  l'os  éclate  en  le  fciant. 
En  un  mot,  elle  me  paroît  dans  ce  cas  , 
préférable  aux  tenailles  incifives. 

Ces  deux  fcies,  fig.  3  &  4,  étoient  re- 
commandées pour  retrancher  l'os  faillant, 
ou  pour  fcier  de  petits  os.  Celle  ,  fig.  2, 
les  remplace;  elles  font  utiles  pour  l'étude 
anatomique,  lorfqu'il  faut  faire  des  coupes 
du  crâne.  En  général  ,  les  fcies  à  main 
ne  peuvent  être  préférées  aux  fcies  mon- 
tées pour  les  cas  d'amputation. 

La  petite  fcie  convexe.,  ^zg.  y,  efl  pref- 
crite  [our  emporter  les  intervalles  que 
laiffent  entr'elles  les  ouvertures  faites  au 
crâne  par  les  couronnes  du  trépan.  Il  y 
a  quelques  praticiens  qui  préfèrent  d'em- 
porter les  ponts  avec  le  cifeau  ôc  le 
maillet  de  plomb. 

Planche  XI. 

Continuation  des  inftrumens  relatifs  aux 
amputations  ,  à  ceux  qui  fervent  à  lier 
les  vuifieaux. 

*Fig.  1  &  2.  Platines  de  bois,  échan- 
gées pour  relever  les  chairs  pendant  la 
feétion  de  l'os. 

Fig,  3.  Le  petit  bec  de  corbin  ,  ima- 
giné par  Paré. 

Fig.  4.  Autre  plus  grand  ,  dont  le 
manche  peut  également  fervir  pour  aller 
pincer  l'artère  ,  fituée  profondément. 

Fig.  5.  Pince  à  difféquer,  armée  de  fil, 
pour  faifir  l'artère  &  la  lier. 

Fig.  6.  Tenaille  incifive  droite. 

Fig.  7.  Autre  tenaille  courbe. 

Ces  plaques  ou  platines  de  bois ,  fig. 
I  &  2  ,  ont  été  imaginées  par  Bell ,  pour 
relever  les  chairs  8c  les  préferyer  de  l'ac- 


tion de  la  fcie  pendant  que  l'on  fait  la  fec- 
tion  de  l'os. 

En  France,  on  fe  fert  également  bien 
de  la  compreffe  fendue,  que  l'on  trouve 
partout  fous  la  main. 

Auffi-tôt  après  la  feflion  de  l'os  ,  le 
chirurgien  doit  s'occuper  de  prévenir  l'hé- 
morihagie  qui  auroit  lieu  ,  fi  on  n'oppo- 
foit  un  obflacle  au  cours  du  fang,  qui  ne 
manqueroit  point  de  ruilfeler  dès  que  le 
tourniquet  feroit  lâché. 

C'étoit  le  point  de  l'opération  le  plus 
embarraffant  pour  les  anciens, qui  nefai- 
foient  point  la  ligature  des  vaifTeaux  dans 
ce  cas  ,  quoiqu'ils  la  pratiquaflént  dans 
l'anévrifme  8c  dans  les  plaies  avec  hémor- 
rhagie  confidérable.  Auffi,  comme  le  re- 
marque Paré,  ils  employaient  des  moyens 
fi  dangereux  8c  fi  cruels,  que  plus  de  la 
moitié  des  malades  y  fuccomboient.  Au- 
cun d'eux  n'a  eu  l'idée  de  généralifèr  le 
précepte  de  lier  les  vaiffeaux  8c  de  l'ap- 
pliquer dans  les  cas  d'amputation.  Paré 
efl  le  premier  qui  y  ait  penfé;  les  fuccès 
heureux  qu'il  en  a  obtenus,  l'ont  déter- 
miné à  rejetter  la  pratique  ancienne.  Il 
imagina  les  becs  de  corbin,  fig.  1  &2, 
mais  il  conleille  de  préférer  le  plus  grand  , 
parce  que  fes  deux  extrémités  font  égale- 
ment propres  à  faifir  les  vaiffeaux  félon 
qu'ils  font  plus  ou  moins  enfoncés  ,  pour 
les  attirer  hors  de  la  furface  de  la  plaie  & 
de  les  lier.  (  Des  combuftions  8c  gan- 
grènes ,  ch.  31.  )  Il  recommande  de  faifir 
en  même-tems  quelque  portion  de  chairs 
afin  que  la  ligature  foit  plus  affurée.  Il 
convient  de  bonne  foi  que  cette  ligature 
peut  manquer  8c  donner  lieu  à  une  hé- 
morrhagie  qu'il  efl  infiant  d'arrêter.  Il 
propofe  dans  ce  cas  d'avoir  recours  à  un 
autre  procédé  ,  qui ,  félon  lui  ,  arrêtera 
fûrement  le  fang  fans  aucune  crainte  de 
récidive  Nous  fommes  forces  de  le  rap- 
porter d'après  Paré  lui-même,  parce  que 
Louis  prétend  que  Guillemeau  a  mal 
compris  Paré  ,  8c  qu'il  en  a  dénaturé  le 
procédé. 

Quels  qu'aient  été  les  fuccès  que  Paré 
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dit  avoir  obtenus  de  la  ligature  des  vaif- 
feaux  après  l'amputation,  on  a  lieu  d'être 
furpris  que  l'autorité  d'un  auffi  grand 
homme  n'ait  point  déterminé  les  prati- 
ciens à  l'adopter  exclufivement.  Guille- 
meau  la  redoutoit  dans  les  cas  où  l'ampu- 
tation avoit  été  faite  à  caufe  de  la  gan- 
grène de  la  partie.  Nous  ne  craignons 
point  de  dire  que  cette  dernière  pratique 
a  été  opiniâtrement  fuivie  jufqu'au  milieu 
du  dix-feptième  fiècle. 

J.-L.  Petit  (  (Euv.  pojl.  t.  3  ,  p.  tgg.  ) 
nous  apprend  que  Naudin  ,  Ton  pre- 
mier maître,  redoutoit  les  effets  des  efcar- 
rotiques  qu'on  étoit  dans  l'ufage  d'em- 
ployer ,  parce  qu'ils  expofoient  les  ma- 
lades à  des  hémorrhagies  mortelles  ;  mais 
qu'il  ne  vouloit  point  non  plus  faire  ufage 
du  bec  de  corbin,  à  caufe  de  fes  incon- 
véniens ,  &  qu'il  imagina  de  lier  les  vaif- 
feaux  ,  en  les  entourant  d'un  fil  qu'il 
paffoit  dans  les  chairs  avec  une  aiguille 
courbe.  Ainfi  ,  continue  J.-L.  Petit,  Am- 
broife  Paré  eft  l'inventeur  de  la  ligature , 
&  on  peut  dire  que  la  manière  dont  on 
la  pratique  aujourd'hui  ,  eft  due  à 
Naudin.  Cette  dernière  méthode  a  été  gé- 
néralement adoptée. 

Cependant  ,  à  le  bien  examiner  ,  ces 
deux  méthodes  de  lier  l'artère  ne  différent 
que  dans  le  procédé  ;  car  dans  l'une  & 
dans  l'autre  ,  on  comprend  des  chairs  dans 
l'anfe  du  fil.  Il  feroit  trop  long  d'entrer 
dans  le  détail  des  incoméniens  que  l'on 
attribue  au  procédé  de  Naudin  ,  mais  les 
fuccès  multipliés  dont  elle  a  été  fuivie , 
l'aveu  des  plus  grands  maîtres  ,  tout  femble 
faire  croire  qu'on  a  pu  exagérer ,  lui 
attribuant  des  accidcns  qui  dépendoient 
effentieliement  de  caufes  différentes  ,  ou 
qui  n'avoient  lieu  que  parce  que  la  liga- 
ture étoit  mal  faite  ;  car  il  n'eft  pas  in- 
différent d'embraffer  beaucoup  de  chairs  , 
de  pénétrer  trop  profondément  ,  ou  de 
ferrer  avec  trop  de  force;  enfin,  de  fe 
fervir  d'un  ruban  de  fil  trop  gros  ou  trop 
mince. 

Parmi  ceux  qui  ont  cru  que  la  liga- 


ture ordinaire  devoit  être  modifiée  à 
caufe  des  accidens  dont  elle  pouvoit  être 
la  caufe,  nous  devons  diftinguer  Ravaton, 
qui  penfoit  que  la  compreffion  du  nerf  en 
étoit  la  principale  ;  il  confeille  en  con- 
léquence  de  l'éviter  ,  &  pour  y  réuffir  , 
il  propofe  de  fe  fervir  d'une  double  ai- 
guille qu'il  a  inventée.  (  Traité  des  pl. 
d'armes  à  feu  ,  p.  qi5.) 

D'après  ce  que  nous  venons  de  dire 
fur  la  ligature  ordinaire,  il  ne  faut  point 
en  conclure  que  nous  la  regardons  comme 
Tunique  moyen  qui  doive  être  mis  en 
ufage.  Les  praticiens  préfèrent  aujour- 
d'hui de  faire  la  ligature  immédiate  de 
l'artère  ,  &  ce  feroit  fe  refufer  à  l'évidence 
que  de  croire  qu'elle  doit  l'emporter  fur 
l'ancienne.  Ce  procédé  eft  la  véritable 
perfection  de  celui  de  Paré;  il  eft  exempt 
de  tous  les  inconvéniens  dont  le  premier 
étoit  fufceptible.  Rapprochons  ces  deux 
procédés  ,  il  fera  aifé  d'en  juger. 

Paré  ,  confeille  de  faifir  l'artère  avec  le 
bec  de  corbin  ,  de  l'attirer  au-dehors  de 
la  plaie  ,  &  de  comprendre  dans  Tanfe 
des  fibres  mufculaires  &  de  ferrer  forte- 
ment le  fil.  Il  arrivoit  fréquemment  que 
les  parties  étoient  coupées  en  très-peu  de 
tems  par  le  fil.  Le  fang  couloit,  il  falloit 
recourir  à  un  autre  moyen  de  faire  la  li- 
gature. 

La  ligature  avec  l'aiguille  courbe  n'é- 
toit  point  toujours  à  l'abri  de  cet  incon- 
vénient ,  parce  que  toutes  les  fois  que  l'on 
veut  lier  un  vaiffeau  ,  fi  l'on  comprend 
dans  la  ligature  des  chairs  voifines  ,  il 
faut  ferrer  affez  pour  rapprocher  toutes  les 
parties  comprifes  dans  l'anfe  du  fil;  celles- 
ci  fe  coupent  ou  fe  déchirent ,  Tanfe  de- 
vient lâche ,  &  le  vaiffeau  n'étant  plus  ref- 
ferré  laiffe  couler  le  fang. 

Il  n'y  avoit  cependant  qu'un  pas  à  faire 
pour  perfectionner  le  procédé  de  Paré: 
quelques  réflexions  euffent  pu  faire  con- 
noître  que  les  accidens  qui  l'accompa- 
gnoient,  dépendoient  de  la  manière  d'obé- 
rer; que  l'on  tienne  les  chairs  affez  rele- 
i  vées ,  qu'un  aune  aide  faifiûe  l'artère  avec 
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une  pince  armée  de  fil  ,  fig.  j  ,  qu'il  l'at- 
tire au-dehors  des  chairs  fans  la  tirailler  , 
que  l'on  gliffe  l'anfe  drefle  fur  le  vahTeau 
à  nud;  qu'on  ne  ferre  le  fil  qu'autant  qu'i 
le  faut  pour  empêcher  i'erTufion  du  fang 
C'efl  à  quoi  Bromfield  a  réduit  tout  le 
procédé.  Les  fuccès  conflans  &  muki 
plies  juftifient  amplement   la  confiance 
que  i'on  doit  avoir  dans  ce  procédé.  Un 
chirurgien  français  a  inventé  la  ligature 
dans  les  cas  d'amputation.  Un  chirurgien 
anglois  l'a  perfectionnée  ;  la  feience  &  la 
perfection  font  de  tous  les  pays. 

Il  peut  fe  trouver  des  circonflances  où 
la  ligature  des  vaiffeaux  foit  impraticable 
après  l'amputation  ;  un  chirurgien  doit 
être  prêt  à  tout  événement  ,  &  favoir 
prendre  fon  parti  fur  le  champ.  J.-L,  Petit 
î'efl  trouvé  dans  ce  cas  ;  en  faifant  Tarn 
putation,  il  s'apperçut  que  l'artère  étoit 
offifiée  ,  il  appliqua  fous  l'orifice  des 
vaiffeaux  plufieurs  tampons  de  charpie  , 
Se  par  une  compreffion  méthodique ,  il 
parvint  à  arrêter  l'effufion  du  fang.  Ce 
chirurgien  a  toujours  fu  trouver  le  moyen 
de  parer  aux  accidens  imprévus.  On  ad- 
mirera toujours  avec  quelle  fugacité  il 
fauva  la  vie  à  M.  de  Rothelin  ,  à  qui  il 
avoit  coupé  la  cuiffe  vers  fon  tiers  fupé- 
rieur.  Le  vingt-unième  jour,  un  mouve 
ment  violent  que  fit  le  malade  ,  donna 
lieu  à  une  hémorrhagie  effrayante.  La  liga- 
ture avoit  coupé  le  vaiffeau;  on  appliqua 
des  ftyptiques.  Après  la  chute  de  J'efcarre 
l'hémorrhagie  reparut  ;  c'en  étoit  fait  du 
malade  ,  fans  le  génie  de  M.  Petit.  Ce 
chirurgien  fit  comprimer  l'artère  dans  le 
pli  de  l'aine  par  des  aides  qui  fe  relevoient 
afin  d'avoir  le  tems  de  conftruire  une  ma- 
chine ,  dont  l'effet  fut  d'exercer  deux 
points  de  compreffion  ,  l'un  dans  le  pli 
de  l'artère,  l'autre  fur  l'embouchure  du 
vaiffeau  ouvert.  Le  fuccès  fut  on  ne  peut 
plus  complet. 

Les  tenailles  incifives ,  fig.  6  8c  7  ,  ont 
été  imaginées  pour  couper  les  afpérités 
offeufes  qui  ne  peuvent  être  enlevées  avec 
la  feie  ordinaire.  On  les  recommandoit 
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autrefois  pour  amputer  les  phalanges  des 
doigts. 

Planche  XII. 

Relative  aux  articles  amygdales  &  arté- 
riotomie* 

Fig.  i.  Erigne  de  Caqué. 

Fig.  2.  Bjftouri  pour  la  réfection , 
compofé  d'une  jame  de  quatre  pouces  de 
long ,  fixée  fur  un  manche  de  trois  pouces 
&  demi,  &  formant  un  angle  obtus  d'en- 
viron iCo  degrés;  fon  extrémité  efl  mouffe 
pour  ne  point  piquer  le  fond  de  la  gorge  , 
Se  le  tranchant  qui  efl  dans  la  partie  con- 
cave, manque  à  une  ligne  de  la  pointe 
moufle  ,  douze  ou  quinze  lignes  de  tran- 
chant fuffifent  pour  la  réfection.  Une  ban- 
delette dont  on  recouvre  la  lame  jufqu'au 
manche ,  fert  à  fixer  l'étendue  précife 
qu'on  veut  laitier  au  tranchant  fuivant  le 
befoin. 

Fig.  3.  Double  érigne  d'ufage  ordi- 
naire ,  mais  rejettée  par  Caqué  ,  comme 
étant  plus  embarraffante  dans  l'opération. 

Fig.  4.  Bandage  pour  comprimer  l'ar- 
tère temporale,  foit  après  l'opération  de 
l'artériotomie  ou  à  la  fuite  de  l'ouverture 
accidentelle  de  cette  artère.  Il  efl  fait  avec 
un  reffort  d'acier  bien  trempé  ,  couvert 
d'un  cuir  bien  doux  8c  de  la  même  force 
que  celui  dont  on  fait  ufage  dans  le  cas 
d'hernie.  La  plaie  étant  panfée  ,  &  ayant 
mis  fur  elle  une  petite  comprefïe  de  linge 
convenablement  pliée  ,  ©n  écarte  les  ex- 
trémités du  bandage  pour  le  porter  fur 
la  tête,  de  manière  que  chacune  £ ,  dx 
puifTent  aboutir  aux  tempes ,  Se  l'une 
d'elles  fe  fixer  exadement  fur  la  com- 
3reffe  qui  couvre  la  plaie  :  fi  le  bandage 
efl  fait  de  bon  acier ,  il  pourra  refier  fixé 
>ar  lui-même  fur  le  lieu  où  on  l'a  placé. 
Vlaispour  empêcher  qu'il  ne  fe  dérange, 
on  en  a  garni  chaque  extrémité  d'une  cour  • 
roie  a  y  Se  d'une  boucle  c  ,  au  moyen 
defquelles  on  peut  le  tenir  fixément  ferré 
ur  le  front.  Ce  bandage  doit  avoir  trois 
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quarts  de  pouces  de  large  ,  &  depuis 
douze  à  quatorze  pouces  de  long  pour 
répondre  aux  divers  volumes  de  tête  de 
chaque  fujet.  On  avoit  adapté  à  ce  ban- 
dage un  bouton  à  écrou  pour  pouvoir 
comprimer  l'artère  à  différens  degrés  ; 
mais  la  comprefllon  qu'on  fait  fur  l'artère 
au  moyen  des  compreffes  telles  que  nous 
les  avons  recommandées ,  répond  beau- 
coup mieux  aux  vues  qu'on  fe  propofe  , 
&  eil  plus  fupportable  aux  malades.  Les 
bandagesf,  faits  des  linges  ou  autres  ma- 
tériaux compreffibles  ne  fauroient  auffi 
bien  convenir  que  ceux  d'acier  ,  qui 
reftent  plus  exaâement  fur  le  lieu  où  on 
les  a  placés. 

Planche  XIV. 

Suite  de  la  précédente ,  relative  aux  opéra- 
tions jur  les  amygdales. 

Fig.  i .  a.  Chevalet  de  Caqué  ,  tenant 
lieu  de  fpeculum  oris .      Le  manche. 

Fig.  2.  L'infirument  en  place. 

Planche  XV. 

Relative  aux  moyens  de  comprejjion  pour 
les  tumeurs  anévrifmales  dans  le  pli  du 
bras. 

*  Fig.  I.  Tourniquet  à  plaque  ronde 
vu  à  nud. 

Fig.  2.  Le  même  garni  ,  &  avec  fes 
liens. 

Fig.  3.  Tourniquet  à  plaque  ovale  non 
garni. 

F  g.  4.  Modèle  de  pelotte  concave. 

Fig.  5.  Bandage  compreffif  avec  deux 
branenes  d'acier  élaftique  ,  pour  être  pla- 
cées de  chaque  côté  du  coude. 

Fig.  6.  Autre  bandage  avec  un  cercle 
élaftique  &  une  pièce  de  coude  bien  ma- 
teialîee. 

Fig.j.  Petite  aiguille  de  J.-L.  Petit  pour  } 
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paffer  le  fil  fous  l'artère  quanc  on  veut 
en  faire  la  ligature  dans  l'ope  aùon  de 
l'anévrifme. 

Fig.  8.  Aiguille  platte  &  large  non  tran- 
chante ,  auffi  inventée  par  J.-L.  Petit  y 
pour  placer  deux  ligatures  dans  le  même 
tems. 

Fig.  p.  Serre-artère  du  cit.  Defchamp. 

Ce  n'eft  que  depuis  que  le  tourniquet 
à  vis  fut  inventé ,  que  l'on  eft  parvenu  à 
conftruire  des  bandages  méthodiques  pour 
comprimer  les  tumeurs  anévrifmales,  prin- 
cipalement au  pli  du  bras.  Lorfque  la  tu- 
meur difparoit  entièrement  au  toucher , 
on  applique  le  bandage,^-.  2,  dont  la 
pelotte  eft  bombée;  fi  au  contraire  elle 
ne  difparoît  qu'incomplettement ,  on  fait 
ufage  d'une  pelotte  concave  fuivant  le 
modèle  ,  fig.  4.  Les  difficultés  que  l'on 
rencontre  fouvent  dans  l'application  du 
moyen  compreffif  ont  fuggéré  aux  pra  - 
ticiens  diverfes  formes  de  bandages  dont 
nous  n'avons  fait  graver  qu'une  partie. 
On  doit  regarder  tous  ces  moyens  comme 
très-précaires  ,  fur-tout  fi  la  tumeur  ne 
difparoît  qu'en  partie  au  toucher. 

C'eft  fur-tout  à  l'inftant  de  la  piqûre 
de  l'artère  pendant  la  faignée  ,  que  le  chi- 
rurgien doit  apporter  toute  fon  attention 
pour  en  prévenir  les  fuites  par  l'applica- 
tion d'un  appareil  méthodique  qui  em- 
pêche le  fang  de  s'écouler  au-dehors ,  ou 
de  s 'épancher  dans  le  tilfu  cellulaire  :  en 
un  mot ,  il  ne  doit  rien  négliger  pour 
en  affurer  le  fuccès  ;  fi  Jes  moyens  con- 
nus lui  paroiffent  infurfifans  ,  fon  génie 
doit  y  fuppléer.  C'efi  ainfi  que  Menge- 
Ioufeaux  ,  digne-  commentateur  de  Chau- 
liac  ,  s'eft  conduit  dans  un  cas  de  cette 
efpèce  ,  où  les  moyens  compreffifs  ufîtés 
n'avoient  produit  aucun  elfet.  En  fei- 
gnant une  dame  de  80  ans  ,  le  chirurgien 
piqua  l'artère  ;  il  avoit  appliqué  un  appa- 
reil convenable  ,  le  vingtième  jour  il  fur- 
vint  une  hémorrhagie  affez  confidérable, 
Il  y  avoit  une  tumeur  groffe  comme  une 
noifeue.  On  applique  un  nouvel  appareil, 
le  lendemain  l'avant-bras  &  la  main  com~ 
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mençoient  à  être  livides,  à  caufe  du  ban- 
dage ferré;  Mengeloufeaux  lit  ôter  toute 
efpèce  d'appareil,  &  confella  à  la  malade 
de  prendre  plufieurs  élèves  intelligens  qui, 
tour-à-tour  ,  tiendroient  les  doigts  app  i- 
qués  fur  l'ouverture  de  l'artère  ,  en  com- 
primant afiez  pour  empêcher  le  lang  de 
dévier;  ce  confeil  fut  fuivi  ,  &  continué 
pendant  vingt  jours  ,  la  tumeur  difparut , 

6  la  malade  a  été  parfaitement  rétablie. 
(  Tom.  I ,  trait.  %  y c.  4.  5  j>.  4.08.  ) 

Si  malgré  les  moyens  les  plus  métho- 
diquement employés,  latumeur  augmente  , 
s'il  furvitnt  des  accidens  ,  il  n'y  a  plus 
d'efhoir  de  guerifon  que  dans  l'opération. 

Nous  ne  dirons  rien  de  l'aiguille,  fig. 

7  &  8  ,  de  J.-L.  Petit  pour  faire  la  liga- 
ture dans  l'opération  de  l'anévrifme;  il  eft 
généralement  reconnu  aujourd'hui  qu'elle 
ne  peut  l'emporter  fur  les  aiguilles  cour- 
bes ,  dont  il  a  été  queftion  en  fon 
lieu.  Mais  nous  ne  pouvons  nous  abftenir 
de  dire  un  mot  fur  les  nouveaux  procédés 
que  l'on  fuit  à  préfent  pour  l'opération 
de  l'anévrifme  au  pli  du  bras  &  à  l'artère 
popiitée. 

C'étoit  une  pratique  univerfellement 
adoptée,  qu'il  falloit  lier  l'artère  au-delfus 
&  au-deflbus  de  la  tumeur ,  &  enfuite 
détruire  celle-ci.  On  connoît  les  fucecs 
de  cette  méthode  ,  &  on  n'ignore  point 
non  plus  que  le  cit.  Pelîeun  a  obtenu  de 
cette  manière  plufieurs  guéiifons  de  l'ané- 
vrifme de  l'artère  popiitée.  Malgré  ces 
fuccès,  il  eft  évident  que  cette  opération 
eft  non-feu!ement  laborieufe,  mais  qu'elle 
expofe  les  malades  à  beaucoup  de  dan- 
gers ;  le  procédé  qu'Anel  avoit  fuivi  en 
1710  ,  étoit  tombé  dans  l'oubli;  ce  pro- 
cédé eft  cependant  fort  fimple  ,  puifqu'il 
n'eft  queftion  que  de  lier  l'artère  au-defibus 
de  la  tumeur  ,  fans  toucher  à  cette  der- 
nière qui  s'affaiffe  Se  difparoît  d'elle-même 
par  la  fuite  ,  fans  qu'il  foit  befoin  de  l'en- 
tamer. 

La  tumeur,  dit  Anel  ,  s'eft  réfoute 
d'elle-même,  de  manière  qu'il  feroit  im- 
pollîble  de  déterminer  le  lieu  où  cet  ané- 
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vrifme  étoit  litué.  Nous  regardons  le  pro- 
cédé d'Anel  comme  une  perfection  de 
celle  de  Guillemeau  ,  &  de  celle  décrite 
par  Dalefchamps  dans  fes  Annotations  fur 
Paul  d'Egine.  Guillemeau  confeille  de  faire 
une  ligature  au -deMus  de  la  tumeur  qu'il 
ouvre  enfuite.  Dalefchamps  propofe  de 
placer  deux  ligatures  au-deffus  de  la  tu- 
meur ,  de  couper  l'artère  entre  ces  deux 
ligatures,  puis  d'incifer  la  tumeur,  d'en 
ôter  le  fang  amalfé  pour  découvrir  Ja  plaie 
de  l'artère,  &  d'opérer  comme  on  a  fait 
au-deffus.  «  On  fait ,  dit-il ,  une  incifion  , 
»  trois  ou  quatre  doigts  au-deffous  de 
»  l'aiffelle  ,  en  long  ,  Se  principalement  à 
»  l'endroit  où  J'artère  le  rencontre  au 
»  toucher  ;  &  ainfî  l'ayant  petit  à  petit 
»  découverte,  on  écorche  Se  fépare  douce- 
»  ment  les  parties  fituées  au-deffus  d'icelles, 
»  puis  la  tirant  Se  foutenant  avec  un  cro- 
»  chet  moufTe  ,  on  l'attache  dextrement 
«  avec  deux  ficelles  :  ce  fait,  on  la  coupe 
»  au  milieu  d'icelles ,  on  emplit  Ja  plaie 
»  de  maie  encens,  Se  jettant  par-deffus 
»  de  la  charpie,  on  la  bande  comme  il  eft 
»  de  befoin  Se  requis  :  Se  après  ,  fans 
»  crainte  d'aucun  danger  ,  on  incife  la 
»  tumeur  qui  eft  au  pli  du  coude  ,  ne 
»  doutant  plus  qu'il  s'enfuive  efFufion  de 
»  fang  immodérée;  Se  ayant  évacué  les 
»  caillots  de  fang  ,  on  cherche  l'artère 
»  d'où  le  fang  eft  forti ,  Se  après  l'avoir 
»  trouvée ,  on  I3  tire  ,  lie  Se  touche 
»  comme  il  a  été  dit  de  la  précédente  ». 
Il  eft  clair  que  Guillemeau  &  Dalefchamps 
confeilient  deux  opérations  en  même-tems. 
D'après  les  connoilfances  reçues ,  la  fé- 
conde eft  à  préfent  inutile. 

11  y  a  iong-tems  que  nous  avons  en- 
tendu dire  à  Brafdor  qu'il  feroit  peut- 
être  très-avantageux  de  ne  point  toucher 
à  la  tumeur  anévrifmale  ,  en  fe  conten- 
tant de  lier  l'artère  au  delfus.  Nous  igno- 
rons li  Brafdor  connoiflbit  le  procédé 
d'Anel.  Mais  il  eft  certain  qu'il  n'étoit 
point  encore  queftion  de  la  méthode  de  . 
Hunter  ,  car  c'étoit  lors  des  difcufîions 
qui  eurent  lieu  à  l'Académie,  en  1784,  à 

l'occafîon 
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l'occafion  du  procédé  qu'avoir  fuivi  Pel- 
letan,  qui  venoit  d'opérer  deux  anévrifmes 
de  la  poplitée  à  1  Hofpice  du  Collège  de 
Chirurgie.  La  méthode  de  Hunter  ne 
rarda  point  à  être  connue;  encouragés  par 
les  fuccès  de  cet  habile  praticien  ,  les 
chirurgiens  français  ,  fur-tout  ceux  de 
Paris  ,  fe  font  emprelfés  d'en  faire  l'expé- 
rience ;  &  fi  le  fuccès  n'a  pas  été  d'abord 
auffi  complet,  on  n'a  pas  moins  perfifté 
à  la  regarder  comme  une  des  meilleures  à 
fuivre.  Nous  avions,  pour  ainfidire,  été 
témoins  de  l'opération  que  Default  avoit 
faite  en  mai  1785 ,  fix  mois  avant  Hunter; 
&  on  s'occupoit  déjà  du  moyen  de  la 
perfectionner  ?  iorfqu'on  apprit  les  fuccès 
de  Hunter  ,  qui  fit  la  première  opéra- 
tion au  mois  de  décembre ,  même  année. 

L'idée  de  mettre  l'artère  à  découvert, 
de  la  lier  enfuite  pour  empêcher  le  fang 
de  fe  porter  dans  la  tumeur  ,  paroît  fort 
fimple  ;  ceux  qui  ne  connoiffent  pas  la 
théorie  de  l'art,  peuvent  croire  même  que 
le  procédé  eft  très-facile  à  exécuter.  Mais 
l'expérience  prouve  encore  ici  qu'il  eft 
plus  aifé  d'écrire  que  d'exécuter.  Elle 
prouve  encore  que  les  épreuves  mêmes 
fur  les  cadavres  où  l'opération  paroît  fi 
fimple  &  fi-  facile  ,  ne  peuvent  entrer 
en  comparaifon  avec  la  pratique  fur  le 
vivant. 

Lorfqu'on  opère  ,  on  charge  un  aide 
de  comprimer  l'artère  dans  le  pli  de  l'aine  , 
s'il  s'agit  de  l'anévrifme  de  la  poplitée,  ou 
au-deffous  de  la  clavicule  pour  l'anévrifme 
au  pii  du  bras  ;  on  peut  dans  ce  dernier 
faire  ufage  du  tourniquet.  On  incife  en- 
fuite  les  tégumens  dans  la  direction  de 
l'artère  ,  &  on  incife  avec  précaution ,  de 
peur  de  la  blefTer.  Quand  le  tube  artériel 
eft  mis  à  découvert  ,  on  prend  une  ai- 
guille courbe  dont  la  tige  ait  allez  de 
longueur.  Celle  de  Louis  ,  par  exemple  3 
{Voye^  la  planche  VII,  figure  II)  (1)  me 


(0  Cette  aiguille  a  l'avantage  de  glifier  com- 
modément fous  l'artère  ,  &  loifqu'elle  eft  par- 
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paroît  la  plus  convenable  de  toutes,  lors- 
qu'il s'agit  de  l'artère  fémorale  ;  &  avec 
cette  aiguille  ,  on  place  les  liens  fous  les 
vaifléaux ,  on  noue  celui  qui  eft  le  plus 
près  de  la  tumeur  anévrifmale,  on  réferve 
l'autre  pour  la  nouer  dans  le  cas  où  la 
première  ligature  viendroit  à  manquer. 

Dans  cette  opération,  on  ne  cherche 
point  à  ifoler  l'artère  ;  on  comprend  dans 
l'anfe  du  fil  le  nerf  &  la  veine  ;  mais  on 
évite,  autant  que  poffible,d'y  comprendre 
des  fibres  mufculaires;  fi  on  en  comprend 
trop  ,  il  en  réfulte  qu'il  faut  extrêmement 
ferrer  le  lien  pour  intercepter  le  cours 
du  fang.  Si  quelques  heures  après  ,  les 
battemens  fe  font  fentir  de  nouveau  dans 
la  tumeur,  il  faut  refferrer  de  nouveau  la 
ligature  ,  pour  que  les  chairs  s'affaiffent 
&  fe  coupent  facilement  ;  de  forte  que 
dans  ces  circonftances  on  eft  obligé  de 
refferrer  la  ligature  à  plulïeurs  reprifes 
dans  l'efpace  de  deux  à  trois  jours.  Par 
ces  ferremens  répétés  ,  il  peut  arriver 
que  l'artère  fe  coupe  trop-tôt  &  donne 
lieu  à  des  hémorrhagies  qu'il  faut  fe  hâter 
d'arrêter  au  moyen  du  fil.  Cette  féconde 
ligature  n'eft  pas  exempte  des  mêmes 
inconvéniens  ;  auffi  Hunter  avoit- il  placé 
quatre  ligatures  ,  dont  trois  d'attente,  la 
première  fois  qu'il  fit  cette  opération. 

Notre  collègue  Defchamps ,  qui  a  re- 
connu les  inconvéniens  dons  il  vient  d'être 
parlé  ,  s'eft  appliqué  fingulièrement  à  per- 
fectionner cette  méthode  d'opérer  ;  8c 
après  différens  eflais  ,  il  eft  enfin  parvenu 
à  ne  plus  redouter  les  hémorrhagies  confé- 
cutives.  Ces  inconvéniens  de  la  ligature 
circulaire  de  l'artère  ,  lui  ont  fait  penfer 
qu'il  feroit  poffible  de  trouver  un  moyen 
de  compreffion  immédiate  plus  fur,  &  plus 
capable  de  tenir  les  parois  de  l'artère 
applaties  l'une  fur  l'autre  ;  8c  pour  cet 
effet,  il  a  imaginé  un  ferre-artère  qui  en 


venue  au  côté  oppofé  ,  on  place  les  liens  dans 
les  chas  ,  &  on  retire  à  Toi  l'aiguille  qui  les 
entraîne  fous  les  vaifléaux  que  l'on  veut  lier  ou 
feulement  comprimer. 
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réunifiant  tons  les  avantages  que  la  Ligature 
femble  offrir  ,  permet  de  ne  refferrer  les 
parois  de  l'artère  que  graduellement.  D'a- 
bord il  gêne  le  cours  du  fang  ,  afin  de 
donner  le  tems  aux  artères  collatérales  de 
fe  prêter  à  la  dilatation  néceffaire  pour 
recevoir  une  plus  grande  quantité  de  fang. 
Il  augmente  graduellement  la  compreffion 
pendant  les  trois  ou  quatre  premiers  jours  ; 
enfin,  quand  il  eft  convaincu  que  par  la 
prefîion  totale  de  l'artère  ,  la  circulation 
n'encontinuerapas  moins  dans  le  membre, 
il  ferre  au  plus  haut  degré.  Cette  idée 
neuve  appartient  toute    entière  à  Def- 
champs  ;  elle  a  été  couronnée  d'un  fuccès 
marqué  ;  elle  n'a  aucun  des  inconvéniens 
de  la  compreffion  exercée  fur  la  tumeur , 
propoféepar  quelques-uns  peur  favorifer, 
à  ce  que  l'on  prétendoit  auffi,  la  dilatation 
des  branches  collatérales.  Julqu'à  préfent , 
on  n'a  pu  encore  lui  faire  d'objeétions 
raifonnables  :  c'efl  aux  maîtres  de  l'Art  à 
méditer  &  à  juger  fi  ,  comme  nous  le 
croyons  ,  elle  l'emporte  fur  la  méthode 
de  Hunter  &  les  autres. 

Les  inflrumens  de  Defchamps  font  fim- 
ples  ;  ils  confiftent  dans  une  aiguille 
courbe  ,  ronde  dans  toute  fa  longueur  , 
&  montée  fur  un  manche:  l'autre  inflru- 
ment  s'appelle  ferre  -  anère  ,  c'efl  une 
plaque  un  peu  oblongue  ,  delà  largeur  pro- 
portionnée au  volume  de  l'artère;  du  mi- 
lieu de  cette  plaque  ou  platine  ,  s'élève 
une  tige  applatie  &  fendue  à  fon  fommet. 
La  platine  eft  un  peu  concave  pour  être 
garnie  d'agaric  ,  il  y  a  une  ouverture  de 
chaque  côté  pour  donner  paffage  aux  chefs 
eu  lacet,  que  l'on  pàfie  enfuite  à  contre- 
fens  dans  un  trou  pratiqué  au  milieu  de 
la  tige  de  l'inflrunient  ,  &  on  les  fixe  par 
un  double  nœud  dans  l'échancrure. 

Quelques  foient  cependant  les  fuccès 
des  méthodes  de  Hunter  &  de  Defchamps , 
il  exifle  encore  des  praticiens  qui  préfèrent 
l'ancienne  manière  d'opérer ,  celle  d'ou- 
vrir le  fac  anévrifmal ,  &  de  placer  deux 
ligatures ,  l'une  au-deffus,  l'autre  au-deffous 
de  la  crévafTe  de  l'artère  -3  ils  s'appuient 
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fur  le  danger  du  retour  du  fang  par  les  ra- 
meaux collatéraux  inférieurs.  Il  me  femble 
que  les  fuccès  de  Guiilemeau  ,  d'Anel  ,  de 
Hunter,  de  Defchamps  &  autres,  fuffiient 
pour  prouver  combien  cette  crainte  eft 
ihufoire. 

Quoique  préfentement  il  foit  affez  gé- 
néralement reconnu  que  la  ligature  de 
l'artère  au-deffus  de  la  tumeur  eft  un  des 
meilleurs  moyens  que  l'Art  offre  pour  la 
cure  de  l'anévrifme  ,  je  ne  puis  pafîer  fous 
fileirce  celui  qui  vient  d'être  propofé  tout 
récemment  par  le  citoyen  Guérin  ,  habile 
chirurgien  à  Bordeaux  ;  ayam  tenté  infruc- 
tueufeinent  la  méthode   de  Hunter  ,  8c 
l'ancienne,  il  a  cherché  à  guérir  cette 
maladie  fans  opération.  L'application  des 
réfrigerans ,  félon  lui,  aidée  d'un  régime 
analogue ,  fur- tout  par  l'ufage  de  boirions 
fort  acidulées  avec  l'eau  de  Pvabel ,  luiparoît 
un  moyen  plus  efficace  &  plus  fur  que 
l'opération  ;  ce  moyen  lui  a  réuffi  ,  à  la 
vérité  il  avoit  réufîi  à  d'autres  avant  lui, 
ainfi  que  je  l'ai  obfervé  dans  mes  réflexions 
à  la  fuite  de  l'extrait  qui  en  a  été  imprimé 
d?vs  le  Recueil  périodique  de  la  Société  de 
Médecine  ,  1. 1  ,  pag.  ai 3.  Mais  il  ne  s'en- 
fuit point  de  ces  réuffites  que  tous  les  ané- 
vrifmes  font  fufceptiles  de  fe  guérir  ainfi. 
De  ce  qu'on  a  vu  des  anévrifmes  difpa- 
roître  fpontanément ,  d'autres  par  la  com- 
preffion ,  d'autres  par  un  exercice  forcé  , 
peut-il  s'enfuivre  que  toutes  les  tumeurs 
anévrifmales  doivent  difparoître  aufîi  faci- 
lementpar  ces  derniers  moyens?  Que  l'on 
tente  l'ufage  des  réfrigérans  &  des  acides 
avec  une  diète  févère  pour  le  traitement 
des  anévrifmes  hors  de  la  portée  de  la 
main  du  chirurgien  ;  c"eft  la  feule  ref- 
fource  qui  refte  pour  fauver  la  vie;  du 
malade.  Mais  lorfqu'une  tumeur  anévrif- 
male  furvenue  au  pli  du  bras  ou  du  jarret 
fait  des  progrès  ,  &  menace  des  plus  grands 
dangers,  à-coup-fûr  on  ne  peut  trop  fe 
hâter  de  prévenir  la  perte  de  celui  qui  eft 
affeclé  d'une  maladie  aufli  grave.  Cepen- 
dant il  faut  en  convenir  ,  les  exemples 
de  Viilfaiva ,  de  Sabatier  ,  Guérin ,  ceux 
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mêmes  rapportés  par  Guattani ,  méritent  { 
la  plus  grande  attention  de  la  part  des 
praticiens  ,  &  pourroient  faire  préfumer 
qu'un  très-grand  nombre  d'anévrifmes  font 
fufceptibles  de  guérifon,  fans  le  fecours  de 
l'inftrument  tranchant. 

Planche    X  V.  bis. 

Elle  fe  rapporte  aux  articles  Anévrifme  , 
Chûte  de  C  Anus  ,  &  Anus  contre  nature. 

Fig.  i.  Apparence  d'un  bras  avec  un 
anévrilme  variqueux. 

a.  L'endroit  le  plus  élevé  ,  où  la  pulfa- 
tion  étoit  la  plus  forte  ,  &  où  la  marque 
de  la  piqûre  étoit  encore  vifible. 

bbb.  Indiquant  jufqu'où  alloit  la  dilatation 
des  veines  ,  &  le  lieu  où  le  frémilfement 
ceffoit  d'être  fenfible  ,  dans  l'obfervation 
de  George  Cléghorn,  adreffée  au  docteur 
Hunter.  La  veine  bafiiique  ,  qui  dans  la 
faignée  qui  précéda  la  maladie,  fut  ou- 
verte avant  l'artère  qui  étoit  deflbus,  fut 
la  première  à  fe  dilater  à  l'endroit  de  la 
piqûre.  Le  gonflement  pafTa  bientôt  à  la 
médiane ,  Se  enfin  à  la  céphalique  qui  étoit 
variqueufe  jufqu'à  la  clavicule.  La  dilata- 
tion de  la  bafiiique  équivaloit  à  la  groffeur 
du  pouce,  Se  alloit  iufqu'au  condy  le  interne 
de  l'humérus  ,  enforte  que  la  marque  de  la 
lancette,  qui  dans  le  commencement  étoit 
au  milieu  de  la  largeur  du  bras  ,  étoit 
alors  vifible  vers  le  condyle  externe. 
Quand  le  bras  étoit  pendant,  le  gonflement 
variqueux  augmentoit ,  le  frémiffement  & 
la  pulfation  étoient  plus  remarquables  fur 
la  bafiiique,  un  peu  plus  foible  fur  la  mé- 
diane, &  encore  plus  obfcure  fur  la  cé- 
phalique Se  il  devenoit  très-obfcur  fur 
la  médiane  pendant  que  la  bafiiique  tou- 
jours faillante  ,  continuoit  de  battre  for- 
tement. L'artère  humerale  étoit  élargie  , 
fes  pulfations  plus  apparentes  depuis  l'aif- 
fèlle  jufqu'au  coude,  quoique  le  malade 
ne  fût  point  maigre.  Le  pouls  étoit  plus 
foible  Se  plus  petit  qu'au  poignet  oppofé. 
Non- feulement  la  pullation  étoit  percep- 
tible à  une  oreille  délicate  ,  mais  on  la 
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fentoit  diftinâement ,  quand  le  bout  d'une 
longue  fonde  de  fer  touchant  la  tumeur  , 
on  tenait  l'autre  extrémité  entre  les  dents 
ou  dans  le  conduit  de  l'oreille. 

Fig.  2.  a,Preffe-artère.  b,  Plati  nede  l'inf- 
trument.  c  c ,  Ouverture  par  où  paffe  le 
cordonnet,  d ,  Ouverture  pour  recevoir 
les  bouts  du  cordonnet  &  la  fiche  pour 
les  retenir. 

Ffe*  3-  b  ,  /,  Fiche,  gg,  Cordonnets 
paffés  par  les  ouvertures  de  la  platine  ,  Se 
allant  paffer  par  l'ouverture  de  l'arbre  de 
l'inftrument.  h  ,  L'artère  comprife  entre 
la  platine  Se  le  cordonnet. 

Fig'.  4.  Peffaire  pour  foutenir  l'anus. 
Fig.  5.  Anus  contre  nature  avec  ren- 
verfement  d'inteflin. 

a.  Cicatrice  d'une  plaie  reçue  fous  les 
dernières  faufies-cotes.  b  ,  c  ,  Deux  por- 
tions de  l'inteftin  colon  féparées  ,  retour- 
nées Se  échappées,  b  ,  La  fupérieure.  c  , 
L'inférieur.  Elles  font  chacune  verru- 
queufes. 

Fig.  6.  La  portion  fupérieure  étant  ré- 
duite ;  a,  L'ouverture  qui  mène  à  l'inté- 
rieur du  colon. 

Fig.j.  Autre  anus  contre  nature,  a  ,  £, 
c  y  d,  e  ,  Tumeur  formée  par  la  portion 
fupérieure  du  tube  inteftinalinvaginé.  a 
Collet  de  la  bafe  de  la  tumeur,  b  ,  Rugo- 
fiiés  de  la  membrane  interne  devenue 
externe,  c  ,  Sommet  de  la  tumeur  d'où 
fortoient  les  matières,  e  ,  La  verge 
repouflée  en  dehors  par  la  tumeur. 

Planche  XVI. 

Relative  à   la  Jîjlule  à   l'anus  &  aux 
hernies. 

*  Fig.  1.  Gorgeret  dilatatoire  de  Leblanc. 

Fig.  2.  Biftouri  courbe  ou  fyringotome 
de  Beffières. 

Fig.  3.  Sonde  cannelée  de  Foubert. 
Fig.  4.  Stilet  armé  de  fon  plomb. 
Fig.  y.  Pinces  pour  tordre  le  fil  de 
plomb. 

Fig.  6.  Cifeaux  de  Foubert. 

d  3. 
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F/g.  7.  Sonde  flexible  ou  pliante  ,  pour 
embrocher  la  fiftule  ,  dans  l'excifion. 

Fiç.  8.  Pinces'  élaftiques  pour  embraffer 
l'extrémité  du  prépuce  dans  l'opération  du 
phifnofis. 

1.  Le  gorgeret  herniaire  de  Leblanc  ne 
diffère  de  celui  de  Covillard  pour  la  taille, 
que  par  l'extrémité  des  branches  qui  for- 
ment, lorfqu'elles  font  réunies,  un  col  & 
une  tête  arrondie.  Comme  Leblanc  met- 
toit  beaucoup  d'importance  à  cet  inftru 
ment  ,  &  qu'il  vouloit  en  rendre  l'ufage 
plus  facile  ,  il  imagina  dans  la  fuite  de 
placer  une  vis  qui  traversât  les  branches 
du  manche  ,  afin  de  les  retenir  écartées  à 
volonté  ,  &  que  ,  dans  cet  état ,  on  put 
confier  le  gorgeret  ,  lorfqu'il  eft  placé  , 
à  un  aide ,  pendant  que  l'on  réduit  les 
parties. 

Ce  Praticien  étoit  intimement  perfuadé 
qu'il  étoit  plus  avantageux  de  dilater  l'an- 
neau dans  l'opération  de  la  hernie ,  que 
de  ï'incifer  pour  vainsre  I'obftacle  qui 
s'oppofe  à  la  réduction  cies  parties.  1-1 
etoit  dans  l'opinion  que  l'incifion  en  aug 
mentant  le  diamètre  de  l'anneau ,  étoit  la 
caufe  principale  de  la  récidive  delà  hernie  ; 
il  prétendoit  que  quand  Panneau  n'avoit  été 
que  dilaté  ,  jamais  la  hernie  ne  reparoif- 
Lit  ,  Se  que  conféquemment  le  malade 
n'é'oit  plus  dans  le  cas  d'être  affujetti  à 
porter  un  brayer  ,  à  moins  qu'il  ne  le 
\oulût  ,  par  précaution.  Ce  chirurgien 
cite  beaucoup  d'exemples  qui  juftifient 
en  partie  fon  opinion,  c'eft  à-dire ,  que 
la  dilatation  lui  a  fuffi  pour  réduire  l'iri- 
teflin  ,  &  en  cela  ,  nous  ne  fommes  point 
éloignés  de  fa  manière  de  penfer,  perfuadés 
qu'on  pourroit  fe  difpenfer  d'incifer  l'an- 
neau dans  nombre  de  circonftances  ,  Se 
comme    le    croyoit    Perron.  Leblanc 
étayoit  encore  fon  nouveau  procédé  de 
celui  d'Arnaud  ,  qui  dans  l'opération  de 
la  hernie  crura'e  fe  contentoit  de  foulever 
l'arcade.    M.    Leblanc    a    eu  quelques 
partifans  ;  cependant   Fabre  s'eft  élevé 
contre  l'ufage  du  gorgeret  de  Leblanc  ,  Se 
il  a  démontré  avec  une  forte  de  convic- 
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tion  que  l'incifion  de  l'anneau  étoit  pré- 
férable. 

Nous  n'examinerons  point  fi  Leblanc 
étoit  dans  les  vrais  principes,  nous  di- 
rons feulement  que  Lafiye  ,  de  l'auto» 
rité  de  qui  il  s'eft  étayé,  étoit  de  l'opi- 
nion de  Fabre.  Sans  prétendre  exclure 
l'ufage  du  gorgeret,  nous  devons  dire  que 
les  meilleurs  maîtres  préfèrent  l'incifion; 
aînfi  fans  affurer  que  la  méthode  de  Le- 
blanc eft  déraifonnable ,  on  peut  en  con- 
clure qu'elle  a  befoin  de  maturité. 

x.  Le  biftouri  de  Beffières  n'a  d'autre 
avantage  fur  le  fyringotome  des  anciens  , 
que  par  fa  courbure  ,  qui  rend  l'opération 
plus  prompte  Se  plus  facile  quand  on  veut 
faire  la  feétion  du  trajet  fïfluleux.  On  fait 
que  ce  chirurgien  ,  confulté  par  Louis 
XIV,  qui  avoit  une  fiftule  à  l'anus  y 
s'exerça  avec  Félix  pendant  plufieurs 
mois  à  l'Hôtel- Dieu.  Que  ces  chirur- 
giens effayèrent  divers  inftrumens  Se 
procédés  ;  que  Beffières  convaincu  que 
l'incifion  étoit  préférable  à  l'excifion  y 
imagina  de  fubftituer  au  fyringotome  ordi- 
naire un  biftouri  terminé  par  une  fonde 
très-courbe,  Se  qu'il  s'en  fervit  avec  fuccès 
pour  opérer  le  roi  ,  ce  qui  a  fait  donner 
à  cet  inftrument  le  nom  de  biftouri  royal. 
Les  chirurgiens  modernes  opèrent  encore 
plus  Amplement  :  ils  ont  également  aboli 
l'ufage  de  la  fonde  flexible  ou  pliante  , 
fié'  1  >  pai'ce  qu'ils  croient  l'excifion 
inutile. 

3,4,  y  Se  6.  En  général ,  prefque  tous 
les  Praticiens  confeillent  de  mettre  à  dé- 
couvert le  trajet  fîftuleux  ,  foit  avec  le 
biftouri ,  ce  qui  eft  plus  prompt ,  foit  par 
la  ligature.  Cette  dernière  étoit  pratiquée 
anciennement ,  elle  eft  décrite  dans  tous 
les  livres  de  l'art  ;  mais  la  manière  dont 
on  la  faifoit  ,  Se  la  précipitation  que  l'on 
mettoit  pour  achever  de  couper  avec  le 
fil  ordinaire  le  trajet  ,  la  rendoient  ex- 
trêmement douloureufe  :  de  forte  que  , 
quoique  prefque  tous  les  auteurs  en  aient 
parlé  ,  il  eft  à  croire  qu'elle  étoit  tombée 
en  défuétude.  Foubert  qui  a  fait  beaucoup 
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de  recherches  fur  cette  méthode  ,  &  qui 
s'eft  linguliérement  occupé  des  moyens 
de  laperfe&ionner ,  apenféque  dans  le  plus 
grand  nombre  de  ces  cirçonftances  ,  on 
pouvoit  éviter  aux  malades  les  atteintes  de 
Fînitrument  tranchant  ,  auquel  ils  répu- 
gnent toujours.  La  ligature  lui  a  paru  un 
moyen  fimple  ,  fuffifant  &  facile  à  mettre 
en  ufage  ;  l'expérience  a  juftifié  combien 
Foubert  avoit  rencontré  jufte  dans  le 
nouveau  procédé  qu'il  a  propofé.  Ce  n'eft 
point  avec  le  fil  de  chanvre,  enlacé  d'un 
crin  de  cheval  ,  qu'il  confeiila  d'enfiler  le 
trajet  fiftuleux  ,  pour  le  lier  enfuite  ;  il 
propofa  d'y  fubftituer  un  fil  de  plomb  , 
de  ferrer  ce  fil  par  degrés  jufqu'à  ce  qu'il 
tombe  de  lui-même  ;  il  fe  fervoit  pour 
cela  de  la  fonde,  fig.  4.  ,  armée  de  fil  de 
plomb  a.  La  fonde  doit  être  d'argent  non 
écroué,  afin  qu'elle  ait  affez  de  flexibilité 
pour  fe  plier  à  la  fortie  du  fondement  : 
il  fe  fervoit  de  la  pince  ,  fig.  j  ,  pour 
tordre  &  ferrer  le  plomb  ;  précaution 
inutile  ,  puifque  l'on  peut  le  ferrer  faci- 
lement avec  les  doigts  ,  mais  il  faut  éviter 
de  plilTer  les  chairs  ,  en  ferrant  le  fil.  La 
fonde,  fig.  3  ,  Sc  ies  cifeaux ,  ^zg-.  6,  font 
également  inutiles  pour  cette  opération  , 
c'eft-à-dire  y  pour  couper  le  fil ,  lorfqu'il 
eft  trop  ferré. 

7.  La  fonde  pliante  qui  fait  encore  par- 
tie des  inflrumens  portatifs  ,  fervoit  à  em- 
brocher la  fiftule  pour  faire  l'excifion  de 
la  partie  malade. 

8.  Cette  pince  élaftique  eft  compofée 
de  deux  demi-brafTelets  enclavés  l'un  dans 
l'autre,  poui  embraffer  l'extrémité  du  pré- 
puce ,  que  l'on  veut  retrancher  dans  l'o- 
pération du  phimofis.  Lafaye  qui  en 
eft  l'inventeur  ,  nous  a  dit  qu'il  avoit  cru 
cet  inftrument  préférable  aux  doigts;  mais 
qu'il  avoit  reconnu  qu'ii  ne  rempliffoit  le 
but  que  très-imparfaitement,  ce  qui  le  lui 
avoit  fait  abandonner ,  &  l'avoir  empêché 
de  le  faire  connoître  aux  élèves. 

Ceux  qui  ont  fait  l'opération  du  phi- 
mofis, favent  que  la  membrane  interne 
échappe  le  plus  fouvent  au  tranchant  de 


i'inftrument ,  de  quelque  manière  que  l'on 
procède;  de  forte  que  la  peau  extérieure 
n'eft  que  coupée;  &  qu'il  faut  y  reve- 
nir pour  excifer  la  membrane  interne. 
C'étoit  pour  parer  à  cet  inconvénient  que 
Lafaye  avoit  imaginé  la  pince  élaftique , 
avec  laquelle  il  croyoit  ferrer  plus  étroite- 
ment le  prépuce  qu'avec  les  doigts  ,  mais 
l'événement  n'a  point  juftifié  fon  attente. 
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Elle  a  nippon  aux  opérations  relatives  à 
la  fiflule  à  fan  us. 

Fïg,  1.  Gorgeret  de  bois  concave  d'un 
côté  &  convexe  de  l'autre.  Sa  longueur 
eft  de  fept  pouces ,  fa  largeur  de  fept  à 
huit  lignes.  On  l'introduit  dans  le  redum 
pour  incifer  le  trajet  fiftuleux  deffus. 

Fig.  2.  Stilet  de  métal  de  fept  à  huit 
pouces  de  long  fui*  deux  tiers  de  ligne  de 
diamètre;  il  eft  cylindrique,  fans  bouton 
&  à  bout  un  peu  arrondi. 

Fig.  3.  Canule  d'or  ou  d'argent  d'envi- 
ron llx  pouces  de  long,  s'adaptant  exac- 
tement au  ftilet  ,  &  fe  terminant  comme 
l'extrémité  de  la  canule  d'un  trois- 
quarjs. 

Fig.  4.  Trois-quarts  d'or  ou  d'acier  de 
la  même  groffeur  que  le  ftilet s'adaptant 
exactement  à  la  canule  qu'il  (urpafte  en 
longueur  de  toute  fa  pointe  ,  terminé  d'un 
côté  par  une  efpèce  de  lentille. 

Fig.  y.  Pièce  de  métal ,  large  de  fept 
pouces  ,  fervant  à  tirer  le  plomb.  La  lar- 
geur de  chacune  de  les  branches  eft  d'en- 
viron fix  lignes,  a  ,  fyg ,  Goutière  for- 
mée par  la  réunion  des  branches  cou- 
pées en  bifeau  fuivant  leur  longueur 
f  ,  g  ,  Fente  d'une  ligue  &  demie 
de  profondeur  ,  réfultant  de  Fécartement 
des  branches  &  deftinée  à  recevoir  le  bout 
du  ftilet  &  de  la  ligature.  Elle  a  un  peu 
moins  d'une  ligne  à  fon  extrémité  la  plus 
large.  fy  de  forte  qu'elle  ne  peut  admettre 
le  bout  de  la  canule.  r?  Reffort  tendant  à 
écarter  les  branches. 
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Fig.  6.  Branche  femelle  de  la  pince,  f  3 
Arrêt  du  cul-de-fac  pour  retenir  l'autre 
branche,  t  ,  u  ,  Recouvrement  moufle 
s'adaptant  exactement  à  la  convexité  de 
la  branche  mâle ,  &  recouvrant  toute  la 
fente  lorfque  ia  pince  e-fl  ouverte. 

Fig.  7.  Branche  mâle  terminée  par  un 
prolongement  y  ,  correfpondant  au  cul- 
de-fac  t.  Ce  prolongement  efl:  moins 
large  que  le  cul-de-fac  de  toute  l'étendue 
de  l'ouverture  de  la  pince.  7,  ^  ,  Côté 
de  la  branche  coupé  à  vive-arrête  &  garni 
de  fillon ,  ainfi  que  le  côté  correfpondant 
de  l'autre  branche  ,  afin  de  mieux  retenir 
le  plomb. 

Fig.  8.  Coupe  de  la  pince  pour  faire 
paroître  le  recouvrement. 

Fig.  p.  Canule  d'or  ou  d'argent  appla- 
tie  ,  longue  de  cinq  à  fix  lignes  ,  large  de 
deux  j  deftinée  à  ferrer  la  ligature.  Elle  eft 
Vue  de  face. 

Fig.  10.  Canule  femblable, plus  longue, 
vue  de  champ,  afin  de  faire  paroître  les 
fentes  x,  deftinée  à  recevoir  &  fixer  les 
extrémités  du  fil  de  plomb.  Les  bouts 
de  ces  canules  doivent  être  très-moufles  , 
de  peur  qu'ils  ne  coupent  les  ligatures. 

Fig.  11.  Gorgeret  repouflbir,  deftiné  à 
remplacer  la  pince  dans  l'extraction  du  fil. 
Ici  il  eft  repréfenté  vu  en-devant,  <z ,  b} 
Concavité  de  l'inftrumert.  a  ,  Cul-de-fac 
où  s'engage  la  ligature.  Sa  grandeur  doit 
être  telle  que  la  canule  ne  puifle  y  pé- 
nétrer. </,  Bouton  adapté  à  ia  tige  de 
métal  qui  giifTe  dans  la  goutière  interne 
de  l'inflrument.  On  peut  en  les  pouffant 
en  bas  ou  en  haut  ,  entraîner  dans  le 
même  fens  la  tige  &  prendre  ainfi  ou 
abandonner  la  ligature  engagée  dans  le  cul- 
de-fac.  c  ,  Manche  de  l'inflrument  recour- 
bé en  arrière,  e,  Extrémité  arrondie. 

Fig.  12.  Le  même  inftrument  vu  par 
la  face  poilérieure.  </,  b  ,  Extrémité  in- 
férieure de  la  goutière  interne  où  giifTe  la 
tige  du  métal ,  vue  après  que  le  recouvre- 
ment a  été  enlevé,  a  ,  Orifice  interne 
du  cul-de-fac  où  s'engage  le  fil.  e , 
Extrémité  fupérieure  de  la  goutière.  d , 
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Extrémité  de  la  tige  de  métal  vue  dans  fa 
goutière.  e,  Manche  de  l'inflrument. 

Fig.  1 3 .  Recouvrement  de  l'extrémité 
inférieure  de  la  goutière.  On  peut 

en  l'enlevant  démonter  la  tige  &  nettoyer 
l'infliument.  . 

Planche  XVIII. 

Elle  offre  les  diverfes  pièces  d'appareils  & 
bandage. 

*  Fig,  1  &  2.  Plumaceaux. 
Fig.  3.  Bourdonnet  fimple. 
Fig.  4  &  y.  Bourdonnets  liés. 

Fig.  6,  7  &  8.  Comprefles  quarrées 
8c  oblongues. 

Fig.  9.  Comprefle  en  croix  de  Malthe. 

F/g.  10.  Comprefle  triangulaire. 

Fig.  11  &  u.  Comprefles  fendues. 

Fig.  13.  Comprefle  longuette. 

Fig.  14.  Bande  roulée  à  un  globe. 

Fig.  iy.  Bande  roulée  à  deux  globes. 

Fig.  16.  Bande  roulée  à  deux  globes  8c 
fendue  au  milieu  pour  faire  le  bandage 
unifiant. 

Fig.  17.  Bandage  de  la  face  ,  appellé  le 
mafque. 

Fig  18.  Fronde  à  quatre  chefs. 
Fig.  19.  Bandage  inguinal. 
F/g.  zo  Bandage  en  'F  pour  les  plaies  du 
périné. 

Fig.  il.  Bandage  en  double  T  pour  la 
fiflule  à  l'anus. 

Fig.  22.  Sufpenfoir  des  bourfes. 

Planche  XIX. 

Elle  offre  les  bandages  figurés. 

*  Fig.  1.  Repréfenté  différens  bandages 
&  les  tourniquets  appliqués. 

a  y  Le  grand  couvre-chef.  3,  Le  ban  - 
dage de  corps,  c  ,  Le  fcapulaire.  d  d,  Les 
tourniquets  ,  l'un  au  bras  ,  l'autre  à  la 
partie  inférieure  de  la  cuifle.  Le  premier 
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est  le  tourniquet  de  Petit;  l'autre  eft  le 
garrot  de  Morel.  e,  Le  tourniquet  dans 
le  pli  de  l'aine  ;  il  reflemble  au  brayer. 
/*,  Le  bandage  de  la  faignée  du  bras,  g, 
Celui  du  pied ,  appellé  l'étrier.  h  ,  Le 
rampant,  i,  Le  doloir. 

Fig.  2.  Le  divifif  de  la  tête. 

Fig.  3.  Le  folaire  pour  la  faignée  de 
l'artère  temporale. 

Fig.  4.  Le  monocle  ^ou  monocuîe)  ou 
œil  fimple. 

Fig.  y.  Celui  qui  couvre  les  yeux. 

Fig.  6.  La  fronde  appliquée  à  la  lèvre 
fupérieure. 

Planche  XX.. 

Suite  des   bandages  figurés. 

*  Fig.  1.  Repréfente  lefpica  de  l'épaule. 
û,  Le  bandage  inguinal. 

Fig.  z.  Le  fufpenfoir  des  bourfes. 

Fig.  3.  Le  bandage  à  dix-huit  chefs 
pour  les  fra&ures  compliquées  des  extré- 
mités. 

Fig.  4.  Autre  bandage  pour  le  même 
cas  ;  il  efl  compofé  d'un  nombre  fuffifant 
de  bandelettes  rangées  les  unes  à  côté  des 
autres,  de  manière  cependant  que  le  bord 
inférieur  de  la  fupérieure  couvre  celui  de 
celle  qui  efl  au-deflbus  ,  quand  on  veut 
comprimer  de  bas  en  haut  ;  &  en  fens  in- 
verfe  ,  fi  la  compreflion  doit  être  exercée 
du  haut  en  bas.  Ce  bandage  ,  qui  efl.  très- 
fimple  ,  efl  aufli  fort  commode  ,  parce 
qu'il  efl  très-facile  de  renouveiler  les  ban- 
delettes fans  être  obligé  de  remuer  &  de 
foulever  le  membre. 

Fig.  Application  de  ce  bandage  fur 
la  jambe,  à  a  ,  Chef  déjà  placé,  b  b  ,  Chefs 
qui  vont  être  appliqués. 

Fig.  6,  Bandage  unifiant  appliqué  fur 
le  bras. 

La  connoifîance  des  bandages  Se  appa- 
reils ,  &  des  différentes  pièces  qui  les 
conftituent-,  n'eft  pas  moins  néceffaire  au 
chirurgien  pour  parvenir  au  but  qu'il  fe 
propofe  dans  le  traitement  des  maladies 


qui  font  de  fon  rcflort.  Si  en  effet  il  doit 
faire  preuve  de  dextérité  Se  de  génie  dans 
ia  pratique  des  opérations,  il  n'en  doit  pas 
moins  montrer  pour  le  panfemem,  parce 
que  très-fouvent  c'efl  de  ià  que  dépend 
tout  le  fuccès  qu'il  attend;  il  doit  donc 
finguliérement  méditer  cette  partie  de 
fon  art  &  s'y  exercer.  L'étude  des  fciences 
mécaniques  lui  efl  nécefiaire  ;  forcé  L>u- 
vent  de  s'écarter  par  des  circonfhnces  par- 
ticulières &  imprévues  ,  des  règles  pref- 
crites ,  il  efl  obligé  d'imaginer  fur  le  champ 
des  moyens  propres  Se  particuliers  puur 
fuppléer  à  ce  qui  manque. 

C'efl  dans  l'exercice  de  l'art  qu'on  efl:  . 
réellement  convaincu  de  quelle  consé- 
quence il  efl  de  bien  connoître  tout  ce 
qui  conflitue  les  différentes  pièces  d'appa- 
reils ,  d'en  faire  un  bon  choix,  &  l'ap- 
plication avec  méthode  &  précifion  i  ce 
n'eft  pas  tout ,  il  faut  enc  re  y  faire  con- 
courir la  lituation  du  malade  &  de  la 
partie  affrétée. 

La  levée  de  l'appareil  d  mande  encore 
beaucoup  de  précaution  de  la  part  du  chi- 
rurgien :  s'il  importe  d'éviter  de  renou- 
veiler les  fouffrances  des  malades,  il  doit 
craindre  quelquefois  de  renouveiler  des 
hémorrhagies  que  l'on  a  eu  de  la  peine 
à  arrêter  ,  ou  de  déranger  des  parties  ré- 
duites &  très-faciles  à  fe  déplacer. 

L'article  des  bandages  ,  foit  pour  con- 
tenir les  différentes  pièces  d'appareils  , 
foit  pour  contenir  des  parties  déplacées, 
efl  aufli  très-important  ;  quoiqu'on  en 
trouve  beaucoup,  foit  fimples  ,  foiteom- 
pofés ,  de  décrits  dans  les  livres  de  l'art, 
il  faut  fou  vent  en  imaginer  de  particuliers, 
fur-tout  lorfqu'on  manque  de  chofes  fou- 
vent  néceffaires  ;  Se  c'efl  dans  ces  cas  que 
le  chirurgien  habile  fait  faire  reflburce 
de  tout. 

Planche  XXI. 

Elle  fe  rapporte  à   l'article  Clavicule  & 
CuiJJe. 

Fig.  1.  Relative  à  la  luxation  de  la. 
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clavicule  traitée  félon  la  méthode  de  De- 
fault.  a  ,  Couffin  en  forme  de  coin,  def- 
tiné à  être  placé  entre  le  bras  Se  la  poi- 
trine, b  ,  Sa  bâfe  qui  doit  répondre  au 
creux  de  l'auTelle.  c,  Son  fommet  ren- 
verfé  contre  lequel  eft  appliqué  le  coude 
Fig.  2.  Première  bande  appliquée  pour 
fixer  le  couflin  fur  les  côtés  de  la  poi- 
trine, a  a  ,  Jets  obliques  de  devant,  parlant 
fur  l'épaule  oppofée  ,  afin  de  le  retenir 
en  haut,  b  ,  Jets  obliques  de  derrière , 
croifant  les  premiers  fur  l'épaule,  d  d , 
Circulaire  autour  du  tronc,  cachant  le 
couffin  qu'ils  affujettiffent  latéralement. 

Fig,  3.  Seconde  bande  appliquée  pour 
fixer  le  bras  contre  le  couffin,  a  ,  b ,  Por- 
tion des  jets  obliques  de  la  premièie, 
laifles  à  découvert  par  celle-ci.  a  ,  Tours 
de  cette  féconde  bande ,  recouvrant  ceux 
de  la  première ,  lâches  en  haut  ,  plus 
ferrés  en  bas  ,  afin  de  porter  en-dehors 
l'extrémité  fupérieure  de  l'humérus,  d, 
Leur  paffage  fur  le  côté  nppofé  du 
couffin. 

Fig.  4.  Troifième  bande  appliquée 
pour  foutenir  en  haut  le  moignon  de 
l'épaule,  a  a  Se  b ,  Jets  obliques  de  la  pre- 
mière reftés  à  nud.  ce  7  Tours  de  la  fé- 
conde, vus  dans  l'intervalle  de  la  troifième. 
</,  Jets  obliques  de  la  troifième  remontant 
de  l'ailTelle  fur  l'épaule  du  côté  malade  , 
pour  redefeendre  derrière  le  long  du  bras  ' 
&  venir  palfer  fous  le  coude. y,  k,  Suite 
des  jets  précédens,  defeendant  au-devant 
du  bras  ,  parlant  fous  le  coude  &  remon- 
tant fous  l'ailTelle.  g  ,  Refle  de  Ja  bande , 
deftiné  à  des  circulaires  pour  alfujettir 
les  jets  e  ,  de  les  empêcher  de  gliiïer 
en -dehors. 

Fig.  j.  IT.charpe  qui  doit  être  fixée  au 
jet  oblique  d.  Fig.  4.  Pour  foutenir  la  main. 

F/g.  6.  Repréfente  l'appareil  à  extenfion 
continuel  dans  les  fradures  obliques  du 
fémur  ,  tel  que  l'employoit  Deffault. 

a  a ,  Atelle  externe ,  échancrée  &  percée 
d'une  mortaife  inférieurement,  pour  fixer 
la  bande  inférieure  à  extenfion. 
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b  b ,  Bandage  de  corps  deftiné  à  afïïi- 
jettir  cette  atelle  contre  le  baffin. 

c  c  ,  Atelle  antérieure  étendue  jusqu'au 
genou,  dddd,  Remplifiage  antérieur 
s'étendant  fur  toute  l'extrémité  Se  affujetti 
par  les  liens. 

ee,  Portion  de  bandage  à  bandelette, 
vue  entre  le  rempliflage  intérieur  &  le 
latéral  externe. 

//,  Drap  fanon  deftiné  à  envelopper 
les  deux  atelles  latérales. 

gg,  Bande  fupérieure  à  extenfion  em- 
braffant  l'extrémité  de  l'atelle  externe ,  Se 
fixée  d'autre  part  fur  la  tubérofité  feiatique. 

h  ,  Sous-cuilTe  deftinée  à  empêcher  le 
bandage  de  corps  de  remonter. 

k  k  ,  Bande  remplaçant  la  femelle  ordi- 
nairement employée  à  prévenir  le  renver- 
fement  du  pied. 

ii,  Bande  inférieure  à  extenfion  fixée 
dans  la  mortaife  Se  i'échancrure  de  l'atelle 
externe. 

Planche  XXII. 
Ayant  rapport  aux  accouchemens . 

Fig.  1.  Baffin  d'une  conformation  na- 
turelle vu  en-deffus.  a  a  ,  Sacrum,  b  , 
Vertèbre  lombaire.ee,  Ligamens  facro- 
iliaques  fupérieurs  Se  pofiérieurs.  d,  Les 
os  pubis. 

Fig.  2.  Idem  ,  vu  en-deffous.  a  ,  Sym- 
phvfe  des  pubis,  bb.  Cavités  cotyloides. 
c  c  ,  Tubérofités  ifchiatiques.  d^  Le  fa- 
crum.  e  ,  Le  coccix.  f  /*,  Les  os  iléums. 
g  g ,  Les  ligamens  facro-ifehiatiques.  On'a 
rendu  par  des  lignes  tracées  d'un  côté  à 
l'autre,  les  diverfes  dimenfions  que  les  ac- 
coucheurs y  reconnoiffent. 

Planche  XXIII. 

Suite  de  la  précédente. 

Fig.  1 .  Baffin  contre  nature ,  dont  le 
plus  grand  diamètre  eft  de  droite  à  gauche, 
do,  Vertèbres  lombaires,  b  b  ?  Le  facrum , 

les 
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les  os  iléums.  dd^  Les  os  pubis.  ee7  Les 
os  ifchiums. 

Fig.  2.  Autre  dont  le  plus  grand  dia- 
mètre eft  d'avant  en  arrière. 

Planche  XXIV. 

Continuation. 

a.  a  a  a  ,  Les  quatre  dernières  vertèbres 
lombaires,  bbbbb  ,  Les  cinq  fauffes 
vertèbres  compofant  le  facrum  ,  coupées 
perpendiculairement  fur  leur  centre  pour 
voir  l'intérieur  du  baffin.  c,  L'os  iléum 
gauche,  Le  coccix.  L'anus.  /*,  Li- 
gament facro-ifchiatique.  A ,  Compas  de 
proportion,  i.  Extrémité  qui  appuie  fur 
l'épine  de  la  dernière  vertèbre  lombaire. 
■2  Autre  qui  repofe  fur  l'extérieur  des 
pubis.  3.  Echelle  de  graduation.  4.  Vis 
de  fixation.  B.  Périmètie  à  branches  mo- 
biles, s  s  r  Extrémités  olivaires  mobiles 
qui  jouent  au-dedans  du  ballin.  b,  Echelle 
de  graduation.  Nous  préférons  le  premier 
de  ces  inflrumens  à  celui-ci. 

Planche    XXV.  . 

Elis  a  rapport  au  bec  -  de-  lièvre. 

Fig.  1.  Repréfente  le  bec- de-lièvre 
compliqué,  a  ?  Portion  faillante  de  la 
mâchoire  ,  large  de  fix  lignes,  b ,  Bouton 
arrondi  &  continu  avec  le  bout  du  nez 
•formant  la  partie  moyenne  de  la  lèvre. 
f f,  Fente  de  trois  lignes  de  largeur  fépa- 
rant  de  chaque  côté  le  bouton  ,  avec  les 
portions  correfpondantes  de  la  lèvre,  ce. 
Angles  arrondis  de  la  divifion. 

Fig.  2.  Suture  entortillée  vue  fans  le 
bandage  d.  Entrecroifement  en  huit  de 
chiffre  du  fil  ciré  autour  des  aiguilles. 
s  s  ,  Pointes  des  aiguilles,  t  t ,  Leur 
talon. 

Fig.  3.  Bandage  qu'employoit  Default, 
appliqué  fur  la  future,  uu ,  Petites  com- 
prennes placées  fur  la  plaie,  dd  ,  dd , 
Comp  relies  épaiffes  devinées  à  pouffer  les 
'jo<ues  en  avant,  bb,  Portion  de  la  bande 
Chirurgie.  Tome  II.  2e  Partie. 


uniffante  paffant  fur  la  compreffe  des  lèvres 
&  fur  celle  des  joues,  i  i}  i  i ,  Bandelettes 
foutenant  les  compreffes  des  joues.  //, 
Fronde.  aayaa,  Tours  de  bande  fixant 
l'appareil. 

Fig  4.  Etat  de  la  lèvre  après  la  réu- 
nion. 

Fig.  y  &  6.  Forme  &  grandeur  diffé- 
rentes des  aiguilles. 

Fig.  7.  Bec-de-lièvre  fimple  avant  d'être 
opéré,  a,  Dent  incifive  fupérieure. 

Fig.  8.  Moraiiies  pour  faifir  la  lèvre 
dans  le  bec-de-lièvre,  a ,  b  ,  Portions  qui 
doivent  faifir  la  lèvre,  c,  Anneau  movible 
pour  l'approcher  de  la  portion  b. 

Fig.  9  Aiguille  fimp!e.  0  }  Son  porte- 
aiguiile  muni  de  fon  aiguille. 


P  L  A   N  C  H 


e  XXVI. 


Elle  offre  les  brayers  &  outres  bandages^ 
pour  contenir  les  hej.îïes. 

*Fig.  1.  Brayer  fimple  ,  fans  garniture, 
aa,  Le  demi  cercle  d'acier  élaitique.  b, 
La  plaque  fur  laquelle  on  remarque  le  petit 
crochet  c ,  &  la  traverfe  d. 

Fig.  2.  Plaque  double  que  l'on  fixe  au 
cercle  de  la  figure  précédente  ,  lorfqu'il 
faut  faire  un  brayer  à  deux  pelotes  ,  dans 
les  cas  où  il  y  a  hernie  des  deux  côtés. 

Fig.  3.  Brayer  double  ,  inventé  par 
M.  Suret.  Ce  brayer  eft  garni ,  les  cercles 
doivent  être  très-élaftiques  ;  on  les  fixe 
poftérieurement  au  moyen  d'une  bande- 
lette de  fil  ou  de  foie  a,  &  d'une  boucle 
b.  A  l'une  des  pelotes  eft  fixé  un  cuir  c, 
que  l'un  arrête  fur  l'autre  par  le  moyen 
du  petit  crochet  d. 

Fig.  /f..  Brayer  ombilical  fimple  ,  non 
garni. 

Fig.  y.  Autre  brayer  à  tirage  ,  pour 
contenir  la  hernie  de  l'ombilic.  Ce  bandage 
eft  garni  &  vu  la  pelote  étant  en-defibus. 
Cette  pelote  fe  termine  par  une  queue 
d'acier  dont  le  bout  eft  en  pas  de  vis  ; 
elle  traverfe  l'épaiffeur  de  la  plaque  &  s'y 
fixe  avec  un  écrou.  a,  La  pelote  féparée 
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du  bandage  ;  elle  eft  vue  du  côte  qui  re- 
garde la  piaque.  b  ,  La  pelote  vue  du  côté 
convexe,  c  ,  La  queue,  L'ccrou. 

Fia  6.  Cette  figure  donne  le  dévelop- 
pement du  tirage  du  bandage  ,  fig.  y.  Le 
point  a  défigne  le  reflort  tendu  ou  refferré; 
quand  on  tire  les  chefs  ce  de  la  ceinture.. 
Ls  point  b  défigne  l'état  de  repos  du 
reflort ,  tel  qu'il  doit  être  de  chaque,  côté, 
lorfqu'on  ne  tire  point  les  chefs  de  la 
ceinture. 

Les  brayersfom  des  moyens  mécaniques 
av.ee  lefqueis  on  s'oppofe  à  l'iffue  des  par 
ties.  contenues   dans  le  bas  -  ventre  ,  en 
les  appliquant  fur  les  ouvertures  qui  leur 
ont  livré  paflage. 

On  diftingueàun  brayer  ,  trois  parties  , 
qui  font  la  pelote,  le  cetc'e  &  la  cour- 
roie. La  pelote  doit  être  plus  ou  moins 
convexe  ,  félon  l'embonpoint  du  fujet; 
d'autres  fois  il  faut  qu'elle  foit  concave-,, 
parce  quéN  les  parties  ne  rentrant  point 
en  totalité  ,  le  bandage  fert  à  les  foutenir 
fans  les  comprimer,  &  empêcher  en  même- 
tems  qu'il  n'en  forte  une  plus  grande 
quantité  Le  cercle  eft  folide  ou  élaflique  ; 
en  général,  le  cercle  folide  convient  aux 
perfonnes  fortes  &  robuftes  ,  &  qui  s'a-* 
donnent  à  des  travaux  pénibles.  Avec  ce 
cercle,, on  malt rife  la  comprefîion  en  fer- 
rant plus  ou  moins  la  courroie  ,  ce  qui  ne 
peut  fe  faire  avec  le  cercle  élaflique,  qui 
comprime  toujours  en  raifon  de  fa  pro 
priété  élaflique  fuit  que  l'on  ferre  plus 
ou  moins  la  courroie.  Le  chirurgien  her- 
niaire fait  ordinairement  apprécier  les  cas 
où  l'un  eft  préférable  à  l'autre. 

L'art  du  chirurgien  herniaire  nYft point. 
aufTi  facile  à  pratiquer  que  le  public  .pou f- 
roit  le  croire;  il  n'eft  pas  indifférent  de 
contenir  une  hernie  avec  telle  ou  telle 
elle  ce  de  brayer;  ce  n'tfl  pas  afïêz  de 
favoir  bien  fabriquer  le  cercle,, de  river 
la  plaque  qui  fert  de  bàfe  à  la  pelote  ,  & 
de  garnir  proprement  le  tout  ;  il  faut  au 
préalable  connoître  la  ftrucTure  delà  partie  \ 
fur  laquelle  le  brayer  doit  être  appliqué, 
quelle  efpèce  de  hernie  il  faut  contenir  ; 
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il  faut  en  outre' avoir  égard  au  fujet  qui 
eft  attaqué  de  hernie  ,  au  genre  de  vie 
qu'il  mène  ,  &  à  la  caufe  qui  a  produit  la 
maladie. 

Si  celui  qui  s'adonne  à  la  chirurgie  her- 
niaire manque  de  ces  connaiffances  ,  il  eft 
ordinairement  plus  nuifible  qu'utile. 

Nous  pourrions  rapporter  une  infinité 
d'accidens  dont  nous  avons  été  témoins 
par  l'application  indue  des  bray ers  ,  faite 
par  des  gens  qui  ignoroient  les  premiers 
éiémens  de  l'art  du  bandagifte. 

i  ,  2  &  3.  Le  brayer  fi  m  pie  convient 
lorfque  la  hernie  n'eft  que  d'un  feul  cô.té,, 
mais  il  faut  qu'il  foit  double  ou  à  deux 
pelotes  ,  s'il  y  a  hernie  des  deux  côtés  ;  le 
bandage  double  peut  n'avoir  qu'un  feul 
cercle,  fur  lequel  on  attache  la  plaque,. 
fig,.  x ,  avec  la  précaution  que  le  cercle 
foit  toujours  du  côté  où  la  hernie  eft  .  le 
plus  confidérable. 

On  préfère  le  double  brayer  ,  fig.  3  , 
lorfque  la  hernie  eft  forte  &  difficile  à  con- 
tenir de  chaque  côté. 

4  ,  5;  &  6.  Les  hernies  ombilicales, 
offrent  en  général  beaucoup  plus  de  diffi- 
culté à  contenir  que  les  hernies  inguinales. 
&  crurales  ;  les  bandages  les  mieux  conf- 
truits  et  appliqués  avec  toute  la  jufteffe 
poffibJe ,  laiffent  fréquemment  échapper 
les  parties;  il  n'eft  point  difficile  de  s'ap- 
percevoir  de  la  caufe  de  ces  difficultés.. 
Les  os  du  baiTin  offrent  pour  les  hernies 
inguinales  &  crurales  un  point  d'appui 
fixe  au  circulaire  du  brayer  ;  le  même 
point  d'appui  ne  fe  rencontre  point  pour 
les  hernies  ombilicales.  Le  bas-ventre  tou- 
jours en  action  foulève  alternativement  la 
pelote  &  le  circulaire  ;  ce  mouvement  qui 
tient  à  celui  de  la  refpiralion  ,  rend  très- 
gênant  l'ufage  du  bandage  ;  fi  ce  dernier 
eft  trop  ferré  on  nepeut  le  fupporter  ,  s'il 
ne  l'eft  point  afîcz  ,  les  parties  gliffenti 
defibus  la  pelote. 

C'eft  pour  parer  à  ces  déf3grémens  que 
l'on  a  imaginé  le  brayer  élaflique  ,fig.  4, 
dont  on  fe  fert  lorfque  la  hernie  n'eft. 
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point  confidérabie  ;  d'autres  ont  prétendu  I 
qu'il  étoît  pofîible  de  conltruire  ie  brayer  1 
de  forte  que  la  pelote  reflàt  conltamment  I 
appliquée  tandis  qu'elle  s'élève   pendant  | 
l'inlpiration ,  Se  pour  cela  ,  ils  ont  ima- 
giné différens  relions  ou  tirage.  Celui  fig; 
y,  a  paru  plus  fimple  &  mieux  combiné 
que  les  autres. 

Planche    X  X  y  I  I. 

Suite  des   bandages  pour  les    hernies  & 
autres  dépiacemens. 

F/g.  i.  Le  bandage  à  barillet  de  Su- 
ret ,  pour  retenir  l'anus. 

Fig.  %.  Autre  pour  le  même  ufage.  La 
plaque  de  ce  bandage  porte  iur  Sa  face 
externe  le  tirage  à  rtlïbrt ,  au  moyen  du- 
quel la  courroie  b  s'allonge  ou  le  rac- 
courcit ,  félon  les  mouvemens  du  malade  , 
&  empêche  que  la  tige  olivaire  d'ivoire  c , 
qui  eft  enfoncée  dans  le  fondement ,  ne  fe 
déplace,  dddd,  Les  chefs  qui  s'attachent-au- 
tour  du  corps,  e  ,  Le  refTort  oui  modère  le 
tirage.  On  le  voit  féparé  dans  la  figure  6. 

Fig.  3.  Autre  tige  olivaire  d'ivoire, 
plus  longue  que  celle  qui  efi  au  bandage  , 
fig.  2. 

Fig.  4.  Modèle  du  brayer  mécanique 
pour  contenir  la  hernie  du  périné.  a  ,  La 
pelote  mobile  terminée  par  une  tige  longue 
&  courbée;  elle  tient  au  point  b ,  par  une 
charnière  placée  fous  la  plaque  c.  Celle- 
ci  eft  percée  en  écrou  pour  le  palfage  de 
la  vis  </,  qui  fert  à  appliquer  la  pelote 
plus  ou  moins  fortement  fur  le  lieu  par 
où  les  parties  tendent  à  s'échapper.  Ce 
bandage  eft  imité  du  lacrimal  de  J.-L. Petit, 

Fig.  y.  Bandage  imaginé  par  Suret 
pour  contenir  la  hernie  du  périné.  La 
pelote  ,  a ,  forme  un  ponton  pour  éviter 
de  comprimer  le  raphé.  Les  quatre  chefs 
bbbb^  dont  deux  font  en  devant  &  les 
autres  en  arrière,  fe  fixent  à  une  ceinture 
de  cuir  fur  des  crochets  qui  correfpondent 
à  chaque  courroie. 

ï.  Le  bandage  a  barillet  de  Suret  pour 
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retenir  l'anus,  n'eft  plus  guère  connu  que 
dans  les  livres  de  l'art,  quoiqu'il  ait  été 
beaucoup  vanté  dans  fon  origine  ;  l'expé- 
rience a  juliilié  qu'il  étok  plus  curieux 
qu'utile. 

2.  Celui-ci ,  beaucoup  plus  fimple,  n'a 
point  les  inc^nvéniens  du  barillet  ;  la  tige 
olivaire ,  en  foutenant  le  fondement ,  a 
le  double  avantage  ,  lorfqu'on  lui  donne 
affez  de  iongeur  ,  de  foutenir  auiîi  la  ma- 
trice, lorfque  fon  fond  tend  à  fe  poster 
trop  en  arrière,  en  un  mot,  lorlqu'elle 
menace  de  rétroverfion.  J'obferve  que  la 
tige  olivaire  doit  être  pour  ce  cas  intro- 
duite dans  le  redum  ;  cette  tige  doit  être 
de  la  même  forme  à-peu  près  que  celle 
fig.  3.  Nous  connoilTons  une  perfonne  à 
qui  Default  en  a  confeiilé  l'ufage &  qui 
s'en  eli  trouvée  finguliérement  foulagée. 
L'idée  de  foutenir  ainfi  le  fond  de  la  ma- 
trice ,  en  introduifant  la  tige  par  le  rec- 
tum ,  appartient  à  Default. 

4.  &  y.  Ce  modèle  de  bandage  4,  ? 
imité  du  lacrimal  de  Petit  ,  nous  paroît 
peu  propre  à  contenir  la  hernie  du  périné; 
celui  fig.  y,  ne  vaut  guère  mieux:  heu- 
reufement  ces  efpèces  de  hernies  font  ex- 
trêmement rares. 

Planche  XXVIII. 

Contenant  les  injlrumens  défîmes  aux  opé- 
rations fur  la  bouche. 

Figx  1.  Spéculum  orls ,  des  anciens. 
Fig.  z.  Glofibcatoche. 
F  g.  3.  Spéculum  oris ,  de  Paré. 

Fig.  4.  Le  même  corrigé  &  fimplifié  . 
par  M.  Bauve. 

Fig.  y.  Palette  des  anciens  pour  abaifTer 
la  iangue. 

Fig.  6.  Spéculum,  de  Levret. 
Fig.  7.  Fourchette  des  anciens  pour  la 
fedion  du  filet. 

Fig.  8.  Pharingotome  de  J.-L.  Petit,  a, 
L'anneau  qui  tient  à  la  bo'ëte  de  la  canule 
1  ou  gaine  de  i'ififtrument,  b  ,  lie  reiTort  en 
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fpi raie  qui  eil  renfermé  dans  la  canule,  c, 
Le  couvercle  qui  ferme  à  vis.  dy  Bouton 
d'argent  dont  la  tige  reçoit  la  foie  de  la 
lame  e. 

On  a  donné  le  nom  de  fpeculum  oris  . 
aux  différens  inftrumerrs  qui  ont  été  ima- 
ginés pour  tenir  les  mâchoires  écartées  , 
toutes  les  fois  qu'il  eft  befoin  d'examiner 
le  fond  de  la  bouche  &  d'y  faire  quel- 
qu'opération.  Parmi  le  grand  nombre  qui 
font  décrits  dans  les  livres  de  l'art  ,  nous 
nous  fommes  bornés  .à  ceux  de  cette 
planche,  parce  qu'ils  font  le  plus  connus, 
quoiqu'ils  ne  piaffent  être  d'un  ufage  fa- 
milier. A  l'infpeétion  feule,  il  efl  aifé  de 
s'appercevoir  combien  celui  fig.  i  ,  doit 
être,  non-feulement  dangereux,  mais  en- 
core gênant  dans  fon  application  ,  fur-tout 
fi  les  mâchoires  font  attaquées  de  fpafme  , 
fi  le  malade  eft  indocile  ,  ou  attaqué  de  la 
toux ,  quand  on  preffe  fur  la  langue  pour 
l'abaiffer, 

Le  gloffe  catoche  fig.  z  ,  a  été  long- 
temps le  plus  accrédite  ,  Se  notamment 
ïorfqu'il  falloit  procéder  à  l'excifion  de  la 
luette,  ou  à  celle  des  amygdales  ;  la  mâ- 
choire inférieure  faifie  avec  cet  inftru- 
ment ,  fe  trouve  prife  à-peu-près  de  la 
même  manière  qu'elle  le  feroit  avec  des 
tenailles.  La  courte  branche  qui  eft  four- 
chue ,  fe  trouvant  placée  fous  le  menton  , 
y  exerce  une  compreffion  fi  doulou- 
reufe  que  les  malades  n'y  pouvant  réfifter, 
on  eft  obligé  de  fufpendre  momentané- 
ment l'opération  &  de  la  faire  à  plufieurs 
reprifes.  Les  chirurgiens  modernes  ne 
connoiffent  guère  ces  inftrumens  que  de 
nom.  Nous  en  dirons  autant  du  fpeculum 
de  Paré,  parce  que  tout  inftrument  dont 
les  branches  doivent  être  placées  entre  les 
mâchoires  ,  &  ne  peuvent  s'écarter  &  fe 
rapprocher  qu'au  moyen  d'une  vis  ,  eft 
d'un  effet  ou  nul  ou  dangereux. 

li  y  a  certainement  des  circonftances 
où  il  faut  abfolument  recourir  à  ces 
moyens  ,  foit  pour  faire  avaler  quelques 
liqueurs  aux  malades  attaqués  de  convul- 
lions  ou  frappés  d'apoplexie.  D'abord  on 
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tente  d'écarter  les  mâchoires  avec  le  man- 
che d'une  cuillère  d'argent  ou  celui  d'une 
fourchette  de  fer .  ou  avec  une  fpatule  ; 
mais  fi  elles  font  trop  ferrées  Se  qu'on  ne' 
puiffe  que  les  entr'ouvrir ,  Se  que  le  ma- 
lade n'avale  point ,  il  faut  avoir  recours  à 
d'autres  moyens. 

Le  fpeculum ,  fig.  4  ,  a  fur  lesprécédens 
des  avantages  qui  n'ont  peut-être  point  été 
affez  appréciés  pour  les  cas  que  nous  fup- 
pofons.  Nous  nous  en  fommes  fervi  deux 
fois  avec  la  plus  grande  facilité  ;  la  pre- 
mière, c'étoit  pour  un  particulier  qui  s'eft 
trouvé  attaqué  d'une  indigeftion  fi  vio- 
lente, qu'elle  étoit  accompagnée  de  con 
vulfions  &  d'envie  de  vomir  3  le  malade 
étoit  comme  apoplectique.  Quoiqu'on 
entr'ouvi  oit  affez  facilement  les  mâchoires 
pour  introduire  quelques  cuillerées  d'eau 
émétifée  ,  il  n'avaloit  rien.  Nous  écar- 
tâmes les  mâchoires  avec  l'inftrument  de 
de  Bauve,  &  nous  introduisîmes  dans  le 
pharynx  une  algalie  à  la  faveur  de  laquelle 
nous  injectâmes  une  quantité  fuffifante 
d'eau  émétifée  ;  le  vomitif  fit  fon  effet  r 
Se  le  malade  fut  auffi-tôt  foulagé.  La  fé- 
conde fois.,  fut  une  demoifelle.  qui  futfur- 
prife  tout-à  coup  de  convulfions  fi  vio- 
lentes qu'elle  ne  pouvoit  avaler.  Nous 
injectâmes  comme  au  précédent  une  po- 
tion anti-fpafmodique  &  calmante  ;  les 
fpafmes  diminuèrent  infenfiblement  ;  nous 
crûmes  ce  procédé  plus  fimple  Se  plus 
facile  que  celui  d'introduire  un  tube  par 
le  nez,  Se  de  le  pouffer  jufques  dans  l'œfo- 
phage  ,  à  l'imitation  de  Fabrice  d'Aqua- 
pendente  ,  qui  confeille  un  moyen  à-peu- 
près  femblable. 

Le  fpeculum  de  Levret  eft  tout-à-fait 
différent  des  précédens;  ce  chirurgien  l'a 
imaginé  pour  tenir  les  mâchoires  écartées 
&  la  langue  abaiffée,  pendant  qu'on  opère 
au  fond  de  la  bouche.  Cet  inftrument  eft 
compofé  de  fept  pièces.  Celle  du  centre 
eft  impaire  ,  Se  les  fix  autres  font  paires  , 
dont  trois  de  chaque  côté.  La  pièce  im- 
paire eft  une  platine  d'argent  ou  d'acier 
très-poli ,  un  peu  convexe  en-deffus  Se  con- 
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cave  en -défions ,  afin  que  la  langue  y  (bit 
logée  &  arrêtée  plus  facilement.  Des 
extrémités  de  cette  plaque  ,  l'une  ell 
plus  large  qui  doit  être  placée  au  fond  de 
la  bouche  ,  l'autre  plus-  pointue  pour 
correfpondre  à  la  pointe  de  la  langue.  Sur 
les  côtes  de  la  plaque  font  deux  pièces 
d'acier  fixées  par  deux  vis  ;  ces  pièces 
fervent  de  pont  fous  lequel  paffe  une 
pièce  étroite  &  à  double  courbure,  & 
qui  n'elt  fixée  que  par  le  ferrement  des 
vis,  de  manière  qu'elles  peuvent  le  mou- 
voir. On  les  nomme  les  bras  ou  les  bran- 
ches de  l'inftrument.  Dans  l'intervalle  qui 
eft  entre  les  deux  grandes  courbures  ,  on 
fixe  lur  chaque  branche  une  pièce  de  buis 
ou  d'ivoire  taillée  en  forme  de  dents  ar- 
rondies ;  parce  que  cette  partie  de  l'inftru- 
ment devant  être  placée  entre  les  mâ- 
choires ,  elle  fert  de  point  d'appui  aux 
dents  de  la  mâchoire  fupérieure.  Ces  pièces 
de  buis  feront  plus  ou  moins  hautes, 
félon  le  degré  d'écartement  que  l'on  veut 
procurer  aux  mâchoires.  L'extrémité  ex- 
terne de  chaque  branche  eft  percée  d'une 
ouverture  ovale  ,  dans  laquelle  on  paffe 
le  bout  d'une  bande  ,  &  on  I'affujettit 
avec  ces  bandes  que  l'on  croife  derrière  la 
tête ,  &  que  l'on  ramène  fur  le  front  ; 
on  les  croife  de  nouveau  ,  on  les  fixe 
par  derrière.  Ce  fpeculum  ell  fans  doute 
ingénieux ,  mais  s'il  furvient  de  la  toux 
au  malade  pendant  qu'on  l'opère ,  il  faut 
un  peu  de  tems  pour  détacher  l'infku- 
ment,  ce  qui  efl  un  inconvénient.  Nous 
avons  plufieurs  fois  eu  l'occafion  de  faire 
quelqu'opération  dans  l'intérieur  de  la 
bouche,  foit  pour  des  dépôts  aux  amyg- 
dales ,  au  palais  ,  ou  pour  enfoncer  des 
corps  étrangers  profondément  engagés 
dans  l'cefophage,  &c.  Nous  plaçons  entre 
les  mâchoires  ,  fur  les  dernières  molaires  , 
un  bouchon  de  liège  plus  ou  moins  haut , 
&  épais  ,  que  nous  faifons  tenir  par  un 
aide  ;  nous  nous  en  fommes  bien  trou- 
vés. S'il  arrive  que  l'on  foit  obligé  de 
fufpendre  pendant  l'opération  à  caufe  de 
la  toux  y  ou  de  quelqu'autre  incident  >  le 
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fpeculum  eft  auffi-tôt  retiré.  Ainfi  nous 
regardons  le  fpeculum  de  Levret  ,  comme 
plus  curieux  qu'utile. 

La  palette,^,  j",  s'appelle  le  fpeculum 
ordinaire  des  anciens  j  elle  fervoit  à  abaif- 
fer  la  langue  ;  les  fentes  &  les  trous  que 
l'on  remarque  à  cette  plaque,  fervoient  en 
ce  que  l'organe  comprimé  s'y  engageoit , 
&  étoit  en  quelque  forte  affujetti  :  les  bords 
de  l'anneau  de  ce  fpeculum  font  un  peu 
tranchans.  Ils  fervoient  à  ratifier  la  langue 
pour  la  nettoyer  ,  lorfqu'elle  fe  trouve 
chargée  de  matières  vifqueufes  &  gluantes. 

On  trouvera  à  l'explication  d'une  des 
planches  fuivantes  ,  celle  de  l'ufage  de  la 
fourchette  des  anciens  ,  fig.  j  ,  que  J. 
L.  Petit  a  corrigée,  &  dont  il  a  formé  le 
manche  de  fa  fonde. 

Le  pharingotome  ,  fig.  8  ,  a  été  inventé 
par  J.-L.  Petit ,  pour  ouvrir  avec  fureté 
les  dépôts  qui  furviennent  au  fond  de  la 
bouche,  aux  amygdales,  &c.  Lorfque  ces 
abcès  exiftent  &  qu'ils  ne  s'ouvrent  point 
fpontanément ,  on  fe  fert  communément 
de  la  lancette  armée  ,  dont  on  porte  la 
pointe  fur  la  partie  où  on  la  plonge  en- 
fuite  ,  tandis  qu'on  tient  la  langue  abaiffee 
avec  la  feuille  de  myrte  ou  avec  le  doigt. 
Quoique  cette  opération  ne  foit  point  or- 
dinairement difficile,  elle  exige  cependant 
une  main  affurée. 

Souvent  les  malades,  effrayés  à  l'afpecl: 
de  la  lancette  ,  ne  fe  foumettent  à  l'opé- 
ration qu'avec  une  forte  d'effroi  ,  &  au 
moindre  attouchement ,  ils  font  des  mou- 
vemens  qui ,  en  empêchant  d'opérer  ,  les 
expofe  à  des  blelîures  particulières  au 
fond  de  la  bouche.  Il  eft  donc  nécef- 
faire  ,  quand  on  veut  ouvrir  un  abcès 
au  fond  de  la  bouche  avec  la  lancette  , 
de  bien  faire  affujettir  la  tête  &  les  mains 
du  malade  ,  &  fur-tout  de  faire  tenir  par 
un  aide  un  bouchon  de  liège  entre  les 
mâchoires  ;  avec  ces  précautions,  on  opère 
avec  plus  de  fûreté. 

Mais  comme  il  faut  éviter  tout  ce  qui 
peut  alarmer  les  malades,  ce  qui  n'arrive 
que  trop  dans  la  plupart  des  opérations  , 
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on  peut  en  quelque  forte  les  tromper  avec 
le  pharingotome ,  dans  lequel  ils  ne  voient 
qu'une  canule  plate ,  dont  ils  ignorent  la 
■mécanique,  &  ils  ne  font  avertis  de  l'opé- 
ration ,  que  par  fincilion  qui  le  fait 
en  pouffant  le  bouton  de  1'i.nilrument. 
Comme  faction  efl  prompte,  Se  que  la 
lancette  rentre  dans  gaine  dès  qu'on 
.celle  d'appuyer  fur  le  bouton  ,  on  eft 
afiliré  que  quelques  mouvemens  que  ptriffe 
fane  le  malade  au  moment  de  l'opération, 
il  n'en  réfultera  aucun  accident. 

Planche  XXIX. 

Continu* tion  des  injlrumens  relatifs  à  la 
bouche  ;  on  y  trouve  aujjl  qmlques-uns 
quon  emploie  dans  les  maladies  du  phx- 
rynx  &  de  tccjophage. 

Fig.  i.  Pincettes  courbes  de  Fabrice 
d'Acquapendente  ,  pour  extraite  les  corps- 
étrangers  arrêtés  dans  le  pharynx. 

Fig.  2.  Infiniment  de  Fabrice  de  Hil- 
den  ,  pour  le  même  ufage. 

F  g.  3.  Baleine  pour  enfoncer  jufques 
dans  l'eftomac  les  corps  étrangers  engagés 
&  arrêtés  profondément  dans  l'cefophage. 
Cette  baleine  fe  termine  par  un  bouton 
que  l'on  garnit  d'un  morceau  d'éponge. 

Fig.  4.  Autre  baleine  enfermée  dans 
line  canule  d'argent  flexible. 

Fig.  y.  Canule  courbe  ,  avec  laquelle 
M.  de  Bauve  propofe  d'injecter  des  liquides 
dans  l'eflomac. 

Fig.  6.  Abaiffe-langue  de  Lamalle. 

Fig.  y.  Biflouri  -caché  ,  inventé  par  le 
mèn  e,  pour  incifer  la  langue  trop  en- 
gorgée, a,  La  lame.  Vers  le  milieu  de  fa 
tige  eft  un  cylindre  fur  lequel  efl  attaché 
un  petit  reffort.  x  ,  La  gaîne  du  biflouri. 
f  ,  Etui  qui  doit  contenir  la  lame  &  ie 
reffort  à  boudin  d.  e,  Couvercle  en  vis 
qui  ferme  l'étui  par  fa  partie  inférieure. 
f,  Bouton  avec  lequel  on  preffe  fur  le 
petit  reffort  x  de  la  lame,  g,  Vis  que  l'on 
fixe  fur  le  cylindre  s  en  la  faifant  pafler 
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par  la  fente  de  l'étui.  Au  moyen  de  cette 
vis  ,  on  fait  fortir  la  lame  au  degré  que  l'on 
defire,  &  elle  refle  lixée  en  cet  état  par 
le  bout  du  petit  reffort  qui  s'engage  de 
dedans  en  dehors  dans  l'un  des  trous  que 
l'on  remarque  fur  i't'tui  au-deffus  de  la 
fente*  Le  reffort  à  boudin  eft  conique  & 
afftz  étroit  inférieurement  ,  pour  que  la 
foie  de  Ja  lame  qui  fe  termine  en  vis  ,  Se 
qui  traverfe  le  reffort,  puïffe  s'y  fixer. 

L'extradion  des  corps  étrangers  ,  enga- 
gés ou  arrêtés  dans  le  pharynx.  Se  même 
dans  l'cefophage  ,  n'a  pas  moins  exercé 
l'imagination  des  maîtres  de  l'art,  que  les 
autres  efpèces  d'opérations. 

Quelquefois  ces  corps  font  minces , 
pointus,  tels  qu'une  arrête  de  poiffon.  Si 
ces  arrêtes  font  flexibles  ,  elles  échappent 
à  l'inflrument  le  mieux  dirigé.  Lorfqu'elles 
font  implantées  dans  les  chairs  ,  elles  ex- 
citent la  toux,  des  naufées  Se  même  le  vo- 
miffement.  Le  malade  reffent  une  douleur 
piquante  qui  le  gêne  ;  Se  fi  l'arrête  n'efl  qu'ar- 
rêtée ,  c'eft  un  chatouillement  incommode: 
ordinairement  ces  fortes  de  corps  n'occa 
fionnent  aucuti  accident  inquiétant.  Si  on 
ne  peut  les  extraire  ni  les  enfoncer  dans  l'efto- 
mac, il  furvient  une  légère  inflammation 
locale  ,  fuivie  d'un  fuintement  ;  Se  dans  un 
petit  accès  de  toux  ,  le  malade  finit  par 
cracher  l'arrête  qui  ie  gênoit ,  ou  bien  il 
l'avale  entièrement ,  pendant  la  déglution 
de  quelqu'aiiment. 

Dans  d'autres  circonflances ,  quoique 
l'arrête  ait  été  enlevée,  il  refle  une  dou- 
leur qui  fait  croire  au  malade  qu'il  n'eft 
point  entièrement  débarraffé  du  corps 
étranger  ;  comme  cette  douleur  n'efl  que 
l'effet  de  la  piqûre  ,  eile  le  diffipe  peu 
à  peu. 

Mais  les  chofes  ne  fe  paffent  point  de 
même  fi  le  corps  étranger  a  quelque  vo- 
lume ,  ou  s'il  eft  inégal  Se  fort  pointu  , 
Se  qu'il  forme  un  efpèce  d'embarure  à 
l'entrée  de  l'cefophage  ,  tels  qu'une  groffe 
arrête  de  poiffon ,  un  os  de  poulet  ,  un 
noyau  de  pêche  ,  une  pièce  de  mon- 
noie,  Sec.  Les  accidens  de  la  fuffocation 
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arrivent  en  foule fouvent  accompagnés 
de  convuifions  effrayantes.  Le  malade  pé- 
riroit  fùrement ,  s'il  n'étoit  promptement 
fecouru  ;  &  pour  cet  effet  ,  on  a  propofé 
une  infinité  de  moyens.  D'abord  ,  on  a 
confeillé  d'enfoncer  dans  le  goiier  &  juf- 
ques  bien  avant  dans  fcefophage,  un  por- 
reau dont  la  flexibilité  s'accommode  très- 
bien  au  chemin  qu'on  lui  fait  parcourir. 
Ce  moyen  e(t  fous  la  main  de  tout  le 
monde  &  en  tout  tems.  Hévin  dit ,  que 
quelques  auteurs  le  regardent  comme  peu 
fur,,  parce  que  la  tige  peut  fe  caffer  en  fe 
pliant  pour  s'accommoder  à  la  figure  de 
la  partie.  C'efl  une  erreur  qu'il  eil  aifé 
de  reconnoître  ;  &  fi  l'on  n'avoit  que  cette 
feule  crainte  pour  faire  rejetter  î'ufage  du 
porreau  ,  ou  pourroit  l'employer  en  toute 
fureté  dans  tous  les  cas  Se  de  préférence 
aux  autres  moyens  connus.  Au  lieu  de 
porreau  ,  on  peut  fe  fervir  d'une  bougie 
mince  ,  bien  graiflee  d'huile  ,  avec  la  pré- 
caution de  la  faire  chauffer  un  peu  pour  la 
ramollir  &  l'empêcher  de  caffer  ,  fur-tout 
fi  c'ell  en  hiver. 

Fabrice  d'Acquapendente  fe  fervoit  d'une 
bougie  graiflee  pour  enfoncer  le  corps 
étranger  dans  l'eflomac  ,  mais  lorfqu'il 
étoit  facile  à  extraire  ,  il  le  faififfoit  avec 
les  ]_incettes  courbes,  Jîg,  I.  Hildanus  fe 
fervoit  d'une  canule  courbe,  fie  a,  per- 
cée de  plufieurs  trous.  Cette  canule  doit 
être  longue  de  dix-huit  pouces ,  montée 
for  un  manche  *  &  terminée  à  fon  lommêt 
par  une  éponge.  S'il  n'avoit  pu  enfoncer 
le  corps  étranger  dans  l'eflomac,  il  tâchoit 
de  l'engager  dans  l'un  des  trous  qui  font 
au  corps  de  l'infini  ment  ,  Si  par  ce 
moyen  ii  le  déplaçoit  ou  l'attiroit  au- 
dehors. 

Les  chirurgiens  qui  di!fireroient  con- 
noître  tous  ies  moyens  qui  ont  été  pro- 
posés jufqu'à  J.-L.  Petit,  pourront  conlulte; 
le  mémoire  de  M.  Hévin  ,  inféré  dans  le 
premier  volume  de  ceux  de  l'Académie 
de  Chirurgie,  pag.  144.  Cet  Académicien 
y  difeute  ies  cas  où  il  efl  le  plus  avanta- 
geux d'extraire  les  corps  étiangers,  que 


de  les  enfoncer  dans  l'eflomac  ,  &  du- 
danger  qu'il  y  a  à  courir  fi  on  prend  ce 
dernier  parti.  Cependant  ,  fi  après  avoir 
tenté  inutilement  de  différentes  manières 
de  faire  cette  extraction  ,  il  n'y  a  point  de 
milieu  ,  il  vaut  encore  mieux  les  enfoncer 
dans  Peftomac ,  que  d'expofer  le  malade 
au  danger  de  périr  j  fauf  à  prendre  enfuite 
les  précautions  qui  mettent  l'eflomac  & 
les  inteflins  à  l'abri  des  léfions  qui  pour- 
roient  s'enfuivre  de  l'action  des  corps  pi- 
qu3ns,  qu'on  y  auroit  pouffés. 

Il  s'eft  trouvé  des  circonflances  où  on* 
a  tenté  envain  l'une  Se  l'autre  manière  de 
foulager  les  malades.  On  a  été  obligé  de 
pratiquer  l'oefophagotomie  ,  fans  laquelle 
ii  n'y  avoit  point  de  falut  à  efpérer.  Cette 
opération  efl  délicate  fans  doute  ,  Si  on 
ne  doit  point  la  pratiquer  fans  un  con- 
cours de  circonflances  favorables  qui  fern- 
blent  l'indiquer,  en  défignant    pour  ainfi 
dire,  le  lieu  fur  lequel  on  doit  incifer  , 
telle  que  la  tuméfaction  locale  occafion- 
née  par  le  corps  étranger  lui-même.  Mais 
revenons  à  l'enfoncement  de  ces  corps 
dans  l'eflomac;  nous  n'avons  jamais  hélité 
à  le  faire,  toutes  les  fois  que  les  occafions 
fe  font  offertes  ,  deux  fois  fur-tout  ,  où 
les  acci  Jens  étoient  on  ne  peut  plus  graves. 
La" première  ,  fur  une  cuiiinière  qui ,  en 
mangeant  fa  loupe  ,  avoit  avalé  par  rrié- 
garde  }  un  os  de  poulet.  Ce  corps  étran- 
ger s'arrêta  dans  l'cefophage  ,  où  il  for- 
moit  embarrure  ;  on  ne  peut  fe  faire  une 
idée  de  l'état  effrayant  où  elle  fe  trouva 
à  l'inflant.  Nous  plaçâmes  entre  ies  dents 
un  bouchon  de  iiège  que  nous  fîmes  tenir 
par  un  aide,,  nous  enfonçâmes  dans  l'cefo  • 
phage  la  baleine,^-.  3  ,  longue  de  feize 
pouces.  L'éponge  qui  efl  au  bout  bien 
imbibée  d'huiie,  &  par  des  mouvemens 
doux  ,  nous  réufsunes  à  faire  defeendre 
l'os  dans  l'tflomac.  Quelque  tems-  après s 
un  gjgne-dcnier  fe  trouva  dans  le  même 
cas  :  cet  homme  eut-  d'abord  des  convui- 
fions ,  puis  refla  comme  mort.  Sa  face 
étoit  livide  ,  le  col  déjà  gonflé  ,  un  chi*- 
rurgien  qui  avoit  été  appellé  en  même- 
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teins  que  nous ,  prétendoit  que  cet  homme 
étoit  ivre  &  qu'il  commençoit  à  s'endor- 
mir. Nous  fîmes  ufagede  la  baleine  avec  les 
précautions  dont  nous  avons  parlé  ,  nous 
fîmes  fentir  le  corps  étranger  à  cet  incré- 
dule qui  reconnut  ion  erreur.  A  peine  l'os 
fut-il  enfoncé  dans  l'efiomaç  ,  que  l'hom- 
me fe  leva  Se  acheva  fa  foupe  ,  qu'il  avoir 
été  interrompu  de  manger  par  fon  acci- 
dent. Nous  pourrions  citer  huit  ou  dix 
exemples  à-peu-près  femb labiés. 

Nous  préférons  la  baleine  ,  fig.  3  ,  à 
celie,  fig.  4;  celle-ci  eft  enfermée  dans 
une  canule  flexible  ,  imaginée  par  J.  L. 
Petit.  Ce  dernier  ufoit  de  cette  précaution 
pour  donner  plus  de  force  à  i'inlîrument , 
Se  en  même-tems  parce  qu'il  craignoit 
que  la  baleine  ne  fe  rompît  pendant  Fopé- 
ration  ,  ce  qui  n'eft  nullement  à  craindre. 

La  fonde  ,  fig.  f ,  a  été  propofée  par  de 
Baude,  pour  deux  objets;  i°.  pour  fer- 
vir  de  canule  au  moyen  de  laquelle  on 
injecte  des  liquides  dans  l'eltomac  ;  ce 
qu'on  fait  aufïi  bien  avec  une  algalie  ordi- 
naire ,  ou  une  fonde  de  gomme  élaltique. 
2°.  S'il  fe  trouve  quelque  corps  étranger 
arrêté  dans  l'cefophage,  il  place  dans  cette 
fonde  un  ltilet  courbe  de  groffeur  con 
venable  6c  beaucoup  plus  long  que  la 
fonde.  L'extrémité  fupérieure  eft  plus 
greffe,  arrondie,  taillée  &  fendue  en  bec 
de  canne  ,  dont  les  mâchoires  d'acier  font 
élaltiques.  En  les  pouffant  hors  de  la  (onde, 
ces  mâchoires  s'écartent  &  embraffent  le 
corpus  étranger  ;  on  pouffe  enfuite  la  fonde 
deffus  pour  ferrer  les  pièces  écartées  ;  & 
iorfqu'on  juge  que  le  corps  étranger  eft 
bien  (aili  ,  on  retire  tout  I'inlîrument  qui 
doit  fe  trouver  auflî  chargé  de  l'os  ou  de 
l'arrête,,  ainfî  que  l'affure  de  Baude  ;  il  y 
a  long-tems  qu'on  a  imaginé  des  moyens 
à-peu-près  femblables  pour  extraire  les 
corps  étrangers  de  différentes  parties  du 
corps.  On  trouve  un  tire-balle  de  cette 
forme  dans  Paré,  Franco  &  ailleurs.  On  lit 
dans  le  Dictionnaire  de  Médecine  ,  par 
James,  tome  x  ,  page  317,  que  Gale 
propofe  un  inPiiuinent  femblable  pour 
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'  extraire  les  pierres  engagées  dans  l'urètre. 
Nous  parlerons  dans  la  fuite  de  cet  inftru- 
ment  &  des  changemens  qu'on  y  a  faits. 

L'abaiffe- langue  ,  fig.  6  ,  a  été  imaginé 
par  de  Lamalle,  pour  fuppiéer  aux  autres 
moyens  connus  pour  cet  ufage.  La- 
malle penfe  avec  raifon  que  la  fpatule  , 
la  feuille  de  myrte  &  le  manche  d'une 
cuillère,  n'ont  point  affez  de  furface  pour 
couvrir  entièrement  la  langue  &  l'abaiffer. 
ip.  Parce  que  ces  inltrumens  ne  les  com- 
priment que  dans  un  feul  point.  i° .  Parce 
qu'à  mefure  que  la  langue  s'affaiffe,  l'inf- 
trument  n'agit  plus  que  par  fon  extrémité 
obtufe  ou  tranchante.  En  effet,  plus  l'inf- 
trument  efl  étroit  pour  abaiffer  la  langue, 
moins  on  en  retire  d'avantages,  parce  que 
fi  on  ne  comprime  la  langue  que  dans 
fon  milieu  ,  fes  bords  fe  relèvent  ;  fi  on  la 
comprime  plus  d'un  côté  que  de  l'autre, 
elle  fe  dégage  d'elle-même  par  l'aâion  de 
fes  mufcles  ,  ou  bien  l'inflrument  gliffe 
fur  un  des  côtés  ;  on  le  remarque  dans 
la  pratique  journalière. 

De  Lamalle  nomme  fon  inftrument 
fpeculum  gutturis  ,  ou  indifléremment  de 
preffor  linguee  ,  parce  qu'il  remplit  com- 
plettement  ces  deux  intentions.  Il  efl  fait 
d'un  feul  morceau  d'acier  ou  d'argent  ap- 
plati  ;  fon  extrémité  qui  eft  la  plus  large  s 
fe  nomme  la  plaque;  elle  efl  figurée  comme 
la  langue  ,  on  y  oblerve  deux  fentes  qui  re- 
çoivent les  portions  de  langue  qui  y  cor- 
refpondent,  ce  qui  ne  contribue  pas  peu 
a  affiijettir  cet  organe.  Cette  idée  appar- 
tient à  M.  Louis  ,  car  dans  l'origine ,  de 
Lamalle  n'avoit  point  fait  de  fente  à 
fon  fpeculum.  L'autre  extrémité  forme  le 
manche  de  3'initrument ,  &  a  plus  de  lon- 
gueur que  l'autre  portion  ;  elle  efl  auflï 
applatie ,  mais  moins  large.  La  portion  qui 
eft  entre  la  plaque  &  le  manche  elt  cour- 
bée, &  forme  une  efpèce  d'arcade  propre 
à  loger  les  lèvres  Se  les  dents  qui  y  cor- 
refpondent.  Voîci  comme  on  applique 
cet  infiniment.   On  introduit  la  plaque 

•  dans  la  bouche  Se  on  en  dirige  le  bout 
vers  le  palais,-  jufqu'à  ce  que  la  lèvre  Se 
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les  dents  de  la  mâchoire  inférieure  foient 
logées  dans  l'arcade  ;  l'inftrument  ainfi 
placé ,  on  l'abaifie  fur  la  langue  qui  s'en 
trouve  couverte  en  totalité  ;  on  appuie  par 
degrés  fur  le  manche  pour  mettre  à  dé- 
couvert le  fond  de  la  bouche  autant  qu'il 
eft  befoin.  Comme  l'organe  eft  comprimé 
dans  tous  fes  points,  on  ne  craint  aucun 
mouvement  qui  le  faffe  échapper.  Un  autre 
avantage  que  produit  ce  fpeculum  ,  c'eft 
que ,  comme  on  le  porte  en  dirigeant  le 
bout  du  côté  du  palais,  il  n'excite  point 
cette  toux  fatigante  que  l'on  obferve 
lorfqu'on  fe  fendes  autres  inftrumens. 

Le  biftouri  caché  ,  fig.  7  ,  efl  aufîi  de 
l'invention  de  Lamalle;  il  l'avoit  imaginé 
pour  faire  des  incitions  à  la  langue  , 
lorfque  cet  organe  efl  fi  tuméfié  qu'il  peut 
à  peine  être  contenu  dans  la  bouche. 
L'auteur  eft  louable,  fans  doute,  d'ufer 
de  précautions  en  pareil  cas  ;  en  conve- 
nant que  cet  infiniment  efl  ingénieux  , 
on  peut  dire  auffi  qu'il  eft  facile  de  le 
fuppléer.  Mais  c'eft  un  moyen  de  plus 
que  nous  avons  cru  devoir  faire  con- 
noître. 

Planche  XXX. 

Jnjîrumens  dejl'més  à  la  bronchotomie  &  à 
f  opération  du  cancer. 

*  Fig.  1 .  Bronchotome ,  ou  lancette  à 
double  courbure,  avec  fa  canule,  a. 

Fig.  2.  Trois-quartsapplatiduDekkeiSj 
avec  fa  canule,  b. 

Fig.  3.  Bronchotome  de  Bauchat.  c, 
Canule  de  l'inftrument.  d ,  CroifTant  pour 
fixer  la  trachée-artère. 

Fig.  4.  Tenette  ou  errigne  double 
d'Heïvétius  ,  pour  faifir  &  fou  lever  la 
mammelle  cancéreufe,  au  moment  qu'on 
veut  en  faire  l'amputation. 

Fig.  y.  Petite  errigne  auffi  en  forme 
de  tenette  ,  pour  faifir  les  petites  glandes , 
ou  les  tubercules  graiffeux  qu'il  faut  em 
porter. 

La  diverfité  des  opinions  fur  les  avan- 
Chirurgie.  Tome  II.  2e.  Partie. 
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tages  de  la  bronchotomie  ,  a  retardé  les 
progès  de  l'art  fur  ce  point  de  la  chirur- 
gie. Le  public  toujours  craintif  lorfqu'il 
s'agit  de  quelqu'opération  chirurgicale  , 
ne  revient  que  très  difficilement  des  pré- 
jugés dont  on  l'a  nourri ,  &  il  s'oppofe 
d'autant  plus  fortement  à  une  opération 
falutaire  ,  qu'il  eft  fouvent  environné  de 
perfonnes  de  l'art,  ou  pufiilanimes,  ou 
qui  héfitent  à  prononcer  fur  la  nécefîité 
de  la  faire ,  parce  qu'elles  manquent  des 
connoiffances  fuffîfantes  pour  décider 
affirmativement.  A  préfent  qu'on  eft  plus 
éclairé  ,  que  l'on  eft  certain  des  avan- 
tages &  des  fuccès  de  la  bronchotomie  , 
on  trouvera  fans  doute  bien  moins  d'op- 
pofkions  ,  lorfqu'on  propofera  cette  opé- 
ration comme  l'unique  reffource  pour 
fauver  le  malade  dont  la  perte  feroit  cr 
taine ,  fi  on  n'y  avoit  recours. 

Si  cependant  il  exiftoit  encore  quel- 
qu'un qui  ne  fût  pas  convaincu,  nous 
l'engagerions  à  lire  ,  non-feulement  l'ar- 
ticle Bronchotomie  de  cet  ouvrage  ,  mais 
encore  ce  que  M.  Louis  a  écrit  fur  cette 
matière  (1)  ;  il  y  verra  combien  l'igno- 
rance &  le  préjugé  on:  fait  de  victimes, 
qui  euffent  été  fauvées ,  fi  on  eût  JaifTé 
employer  le  moyen  unique  ,  &  qu'aucun 
autre  ne  pouvoit  remplacer. 

Il  n'eft  point  de  notre  objet  d'entrer 
dans  des  détails  fur  les  maladies  ou  les 
caufes  qui  néceffitent  cette  opération.  Si 
M.  Louis  n'a  point  épuifé  la  matière  dans 
fon  mémoire,  il  l'a  au  moins  traitée  de 
manière  à  biffer  peu  à  défirer.  Il  a  dé- 
montré clairement  que  l'on  peut  incifer 
fans  crainte  le  canal  aérien  ,  pour  rappéller 
à  la  vie  des  malades  prêts  à  être  fuffoqués 
faute  de  refpirer  :  que  cette  opération 
n'eft  ni  dangereufe  ni  mortelle  ;  à  quoi 
on  peut  ajouter  que  c'eft  un  crime  de  ne 
point  la  pratiquer  lorfqu'elle  efl  indiquée  , 
parce  qu'elle  feule  peut  fauver  la  vie  des 
malades. 


(1)  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  de 
Paris  ,  in-4°,  volume. 
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On  pratique  cette  opération  pour  deux 
raifons  générales.  i°.  Pour  ouvrir  un  paf- 
fage  à  l'air  loriiqu'il  ne  peut  arriver  aux 
poumons  par  la  voie  naturelle.  2°.  Pour 
extraire  les  corps  étrangers  engagés  par 
erreur  de  iieu  dans  la  trachée-artère  :  d'où 
il  fuit  qu'il  y  a  deux  manières  d'opérer  : 
par  la  première ,  on  fe  contente  de  faire 
une  ihnple  ponction  entre  deux  anneaux 
cartilagineux  ,  &  de  placer  enluite  dans 
l'ouverture  une  canule  que  l'on  affujettit , 
&  de  l'y  maintenir  jufqu'à  ce  que  l'air 
ait  un  accès  libre  par  la  voie  naturelle; 
&  quand  on  le  juge  néceffaire  ,  on  guérit 
l'ouverture  artificielle.  D'abord  on  fe  fer- 
voit  de  canule  courbe  ,  mais  l'expérience 
ayant  fait  connoître  qu'elle  excitoit  de  la 
toux  ,  on  lui  en  a  fubftitué  une  droite. 

La  mobilité  de  la  trachée  a  quelque- 
fois rendu  l'opération  difficile  ;  M.  Bau- 
chat,  ancien  chirurgien-major  de  la  ma- 
rine ayant  fait  cette  remarque  ,  il  a  ima- 
giné un  croilfant  qui ,  en  fixant  ce  canal  , 
fert  en  même-tems  de  conducteur  à  l'inf- 
trument  pour  opérer  ;  ce  procédé  a  été 
allez  généralement  adopté. 

Par  la  féconde  manière  d'opérer  ,  on 
fait  une  incifion  longitudinale  par  laquelle 
on  divife  trois  ou  quatre  anneaux  pour 
faire  l'extraction  des  corps  étrangers  quife 
font  introduits  dans  le  canal. 

Nous  ne  pouvons  mieux  terminer  cet 
article  qu'en  rapportant  ici  l'extrait  d'une 
observation  communiquée  à  l'Académie 
de  Chirurgie ,  au  mois  de  feptembre  179 1 , 
par  M.  Defcamps ,  chirurgien  à  Caftillo- 
nès,  près  Bayonne.  Une  jeune  demoifeJle 
avoit  avalé  un  noyau  de  prune.  Ce  corps 
étoit  paffé  dans  la  trachée  artère  ,  8c  oc- 
cafionnoit  les  accidens  les  plus  effrayans  ; 
M.  Defcamps  propofa  pour  tout  remède 
l'opération  de  la  bronchotomie  ,  tout  le 
monde  s'y  oppofa  ,  &  l'on  donna  à  la 
malade  les  remèdes  que  l'on  crut  capables 
de  la  foulager  ;  comme  les  accidens  per- 
filloient,M.  Defcamps  de  nouveau  con-  j 

lté  ,  perfiffa  dans  fen  opinion.  Comme 
rien  ne  réufîiffoit ,  8c  que  la  malade  qui 


étoit  prête  à  chaque  infiant  de  périr , 
defiroit  elle-même  d'être  opérée  ,  on  y 
confentit.  L'opération  fut  faite  trente-neuf 
heures  après  l'accident.  A  peine  l'incifion 
fut  elle  achevée,  que  le  noyau  fut  expulfé 
par  l'air  qui  fortit  en  abondance  ,  on  vit 
à  l'inflant  la  malade  paffer  de  la  mort  à 
la  vie.  Elle  a  été  parfaitement  guérie  en 
trois  femaines.  Voilà  un  exemple  de  plus 
du  fuccèsde  cette  opération,  8c  qui,  joint 
à  ceux  déjà  connus  ,  prouve  qu'aucun 
moyen  ne  peut  la  fuppléer. 

Quelquefois  cependant  le  corps  étran-^ 
gerr  ne  defeend  point  dans   la  trachée- 
artère  ,  il  relie  engagé  dans  les  ventri- 
cules du  larynx.  La  bronchotomie  feroit 
inutile  dans  cette  circonftance;  cependant 
le  malade  n'eft  point  fans  reffource  ;  c  n 
peut  fans  crainte  incifer  du  haut  en  bas  le 
cartilage  thyroïde  :  puis  en  écartant  les 
lèvres  de  la  plaie  avec  des  crochets  motif- 
fes,  en  a  la  facilité  d'aller  faifir  le  corps 
étranger  avec  des  pinces  à  anneaux.  Cette 
opération  n'eft  point  fans  exemple  ,  le  C. 
Pelletan  l'a  déjà  pratiquée  deux  fois  avec 
le  plus  grand  fuccès  ;  la  première  ,  il 
y  a  environ  dix  ans,  fur  un  ouvrier  à  fa 
manufacture  des  glaces.  Cet  homme  avoit 
avalé  un  morceau  de  tendron  de  veau  qui, 
au  lieu  d'enfiler  la  route  de  l'eftomac  , 
s'égara  &  s'arrêta  dans  les  voies  de  la  ref- 
piration  ,  le  C.  Pelletan,  bien  certain  que 
le  corps  n'étoit  point  dans  la  trachée- 
artère,  fendit  fans  héfiter  les  cartilages  thi- 
roïde  8c  cricoïde  ,  fit  enfuite  l'extraction  du 
corps  étranger  8c  fauva  par  un  coup  hardi 
mais  non  téméraire  ,  la  vie  à  cet  ouvrier 
dont  la  perte  étoit  certaine  fans  l'opéra- 
tion. La  féconde  fois  ,  ce  fut  à  un  enfant 
de  trois  ans  qui  avoit  avalé  une  mâchoire 
de  macquereau  :  après  l'incifion  du  larynx 
8c  de  la  trachée-artère ,  le  corps  étranger  ne 
fortoit  point,  M.  Pelletan  introduifit dans 
la  plaie  une  bandelette  de  linge  fixée  au 
bout  d'un  ftilet  ;  au  moyen  de  laquelle  il 
attira  comme  en  balayant  le  corps  étranger 
dont  les  pointes  multipliées  expliquoient 
affez  l'obîlacle  à  fon  expulfion, 
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L'errigne  double  ou  tenette  d'Helvé- 
tius  a  été  imaginée  par  ce  dernier  ,  pour 
faifir  la  mammelle  cancéreufe ,  &  l'écarter 
des  côtes  afin  qu'on  pût  l'excifer  avec  plus 
de  facilité  ;  cet  inflrument  a  été  regardé 
dans  le  tems  comme  une  perfection  de 
ceux  dont  on  fe  fervoit  précédemment. 
En  effet  ,  avant  Helvétius  ,  on  traverloit 
la  mammelle  avec  deux  fils  placés  en  croix  ; 
ce  préliminaire  de  l'opération  parut  trop 
cruel ,  on  adopta  la  tenette  d'Helvétius  :  j 
fi  on  confidère  que  ce  dernier  eft  aufïi 
douloureux ,  on  ne  fera  pas  étonné  que 
les  chirurgiéns  aient  rejetté  tous  ces  préli- 
minaires d'opération  qui  n'ont  d'autre  mé- 
rite que  d'augmenter  les  douleurs  de  la 
malade.  On  a  rejetté  pareillement  tous  ces 
inftrumens  variés  Se  imaginés  ,  difoit-on, 
pour  opérer  plus  fûrement  Se  prompte- 
ment  ;  on  fe  fert  tout  Amplement  du  bif- 
touri  à  tranchant  convexe ,  &  dès  que  la 
mammelle  eft  fuffifamment  entamée  ,  on 
glifie  les  doigts  dans  la  plaie ,  &  on  fou- 
lève  la  partie  à  mefure  qu'on  en  fait  l'ex- 
cifion  circulaire,  ce  qui  eft  auflifûr,  Se 
plus  prompt  que  les  moyens  ufîtés  par 
les  anciens.  Nous  ne  parlons  point  des 
précautions  à  prendre  pour  fe  rendre  maî- 
tre du  fang  pendant  Se  après  l'opération  , 
cela  n'étant  point  de  notre  objet. 

Il  n'en  eft  pas  de  même  des  petites 
tenettes  ou  errignes  doubles  ,  fig.  y  ,  elles 
font  très-commodes  §e  fort  utiles  pour 
faifir  les  petites  tumeurs  glanduleufes  que 
l'on  veut  emporter  lorlqu'on  craint  qu'elles 
ne  deviennent  par  la  fuite  une  nouvelle 
fource  de  cancer  ;  pour  cela,  on  incife  la 
peau  jufque  deflbus  l'aiffelle  ;  Se  quand  ces 
petites  glandes  font  à  découvert ,  on  les 
faifit  avec  cette  errigne  ,  puis  on  les 
excife. 

Planche  XXXI. 
Elle  efl  relative  à  V article  Cal. 


Fig.  i.  Tibia  de  la  jambe  droite  vu  an- 
térieurement. On  y  obferve  une  grande 


ouverture  dans  celui  nouvellement  formé, 
à  travers  laquelle  on  découvre  l'os  pri- 
mitif avec  la  perte  de  fubftance  qu'il  a 
éprouvée  dans  toute  fa  partie  antérieure. 
Toute  la  furface  extérieure  du  nouvel 
os  eft  irrégulière  comme  on  le  voit  dans 
la  figure  fuivante. 

Fig.  i.  Celle-ci  montre  l'état  du  cal 
vers  la  partie  poftérieure  ,  Se  quelques  cir- 
conftances  qui  éclairciffent  le  cas. 

a.  La  partie  fupérieure  de  l'os. 

b.  L'inférieure  feulement  tracée. 

ce.  Les  parties  latérales  de  l'épiphyfe. 
dd.  L'union  de  l'épiphyfe  avec  l'os. 
e  e.  Le  commencement  de  la  nouvelle 
ofîification  ,  de  manière  que  d'o  en  e , 
tout  eft  dans  l'état  naturel ,  le  refte  étant  le 
produit  de  la  végétation. 

Fig.  3.  Tibia  d'une  poule  traité  par  le 
procédé  de  Troja.  (  Voy.-en  l'explication 
à  l'article  Cal.  ) 

Fig.  4.  Os  de  la  cuhTe  fracturé  oblique- 
ment Se  guéri  fans  réduction. 

Fig.  5 .  Le  lieu  de  la  réunion  fcié  tranf- 
verfalement  pour  en  voir  le  parenchyme. 

Fig.  6.  "Canon  d'un  cerf  folidific  après 
une  fracture  non  réduite. 

Fig.  7.  Repréfente  une  portion  d'un  os 
du  bras  qui  a  été  fracturé  obliquement ,  & 
où  il  s 'eft  formé  un  cal  qui  eft  alfez  égal  Se 
qui  a  peu  défiguré  cet  os  fcié  ici  en  long 
pour  en  voir  l'intérieur. 

a.  La  tête  de  cet  os. 

b ,  c.  Efpace  où  la  fradure  a  été  faite , 
Se  où  le  cal  s'eft  formé  obliquement. 

d  )  e  •>  fi  §■  Subftance  compacte 
trouvée  dans  un  travail  de  décompofition 
plus  ou  moins  fenfible,  pour  fouder  en- 
femble  les  deux  morceaux  rompus  ,  par  un 
mécanifme  qui  ne  diffère  pas  beaucoup 
de  celui  des  futures  par  engnùnure  pro- 
fonde. 

h.  Endroit  où  la  fubftance  compacte  e 
commence  à  fe  décompofer  infenfiblement 
après  avoir  paffé  par  un  certain  degré  de 
ramolliffement. 
[     b.  Lieu  où  les  lames  offeufes  des  extré- 
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-mités  fradurées  de  e  &  de  f}  paroiffent 
s'entrelacer  entre  elles,  pour  former  de  ce 
côté-là,  un  réfeau  offeux  qui  fe  porte  obli- 
quement jufqu'en  c,où  la  même  chofe  s'eft 
pratiquée. 

i,  k.  Canal  médullaire ,  dont  la  conti- 
nuité eft  interrompue  par  une  maffe  fpon- 
gieufe,  qui  le  partage  aux  deux  portions. 
Cette  maffe  n'eft  autre  chofe  qu'une  pro- 
duction ou  une  expanfîon  de  fa  fubftance 
compade  qui  s'efl  décompofée  ,  &  qui  fe- 
roit  devenue  aufli  dure  que  l'ivoire  ,  fi  le 
fujet  eût  vécu  plus  long-tems. 

Fig.  8.  Idem  y  vu  en-dehors. 

Planche  XXXII. 

Relative  à  l'article  carie. 

Apparence  qu'offrit  à  l'extérieur  le 
crâne,  de  William  Prafley,  dont  il  eft  fait 
mention  à  cet  article. 

Planche  XXXIII. 

Effet  de  la  maladie  précédente  au- 
dedans  du  même. 

Planche  XXXIV. 

Celles-ci  &  les  fuivantes  offrent  les  infi.ru- 
mens propres  à  Vopération  de  la  cataracte. 

*  Fig.  I .  Aiguilles  à  catarade.  a ,  e  repré- 
fente  les  deux  étuis  de  celte  aiguille. 

Fig.  z.  Aiguille  de  Pallucci. 

Fig.  3 .  Aiguille  d'Albinus. 

Fig.  4.  Aiguille  plate  de  Guillemeau. 

Fig.  f  &  6.  Autres  aiguilles  des  an- 
ciens. 

Fig.  7.  Crochet  fpiral  de  Freytag. 

Fig.  8.  Spéculum  pour  fixer  l'œil. 

Fig.  9.  Crochet  d'argent  pour  foulever 
&  fixer  la  paupière  fupérieure. 

Fig.  10.  Autre  Jpe.ulum  compofé  de 
deux  branches  auffi  circulaires  8c  mobiles. 
c  c ,  bouton  de  la  couliffe  qui  fert  à  écarter 
ou  à  rapprocher  les  demi-cercles,  ee.  dd > 
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vis  au  moyen  defquelles  on  fixe  les  deux 
branches  mobiles.  Cet  inftrument  eft 
double. 

Fig.  11.  Autre  crochet  pour  foulever  la 
paupière  fupérieure. 

Fig.  12.  Petites  pinces  à  reffort  ,  fort 
commodes  dansdiverfes  opérations  fur  les 
yeux  8c  même  pour  foulever  la  cornée 
dans  l'extraction  de  la  catarade. 

Fig.  13.  Le  petit  dard  ou  trèfle  de  Pa- 
mard,  pour  fixer  le  globe  de  l'œil. 

Fig.  14.  Errigne  de  Bérenger ,  pour  le 
même  ufage. 

L'infpedion  des  différentes  aiguilles  pour 
abaiffer  la  catarade  fuffit  feule,  fans  qu'il 
nous  foit  néceffaire  de  les  décrire ,  puifque 
l'on  ne  pratique  plus  cette  opération  par 
l'abaiffement  du  criftallin,  fi  ce  n'eft  en 
Angleterre. 

Les  fpeculum  8,  10&  11  ,  ne  font  plus 
en  ufage.  On  fe  fert  encore  quelquefois  de 
celui  fig.  9 ,  dont  les  courbures  le  rendent 
commode  pour  élever  &  maintenir  la 
paupière  fupérieure  fans  crainte  de  la 
léfer. 

Le  crochet  d'or,  fig.  7  ,  en  forme  de 
tire- bouchon  ,  a  été  imaginé  par  Freytag , 
pour  extraire  les  catarades  membraneufes. 

J.  Henri ,  fon  fils  ,  l'affure  dans  une 
thèfefur  la  catarade,  foutenue à  Strasbourg 
en  1721.  Cette  thèfeeft  dans  le  recueil  de 
celles  deHaller.  Rocho  Mathioli ,  chirur- 
gien italien  ,  montroit  un  petit  pinceau 
compofé  de  fil  d'or  ,  qu'il  introduisit, 
difoit-il  ,  dans  l'œil,  par  le  moyen  d'une 
canule  ,  &  avec  lequel  il  embraffoit  la  ca- 
tarade pour  l'extraire.  Il  n'y  a  pas  qua- 
rante ans  qu'un  charlatan  montroit  au 
peuple  un  inftrument  femblable ,  avec 
lequel  il  affuroit  qu'il  alloit  faifîr  la  cata- 
rade pour  l'extraire.  Des  gens  crédules  ont 
pu  y  croire  ,  comme  on  croyoir.  du 
tems  d'Albucafis  ,  qu'en  introduifant 
une  canule  dans  l'œil ,  on  fuçoit  l'eau  qui 
forme  la  catarade. 

Comme  l'œil  eft  extrêmement  mobile  , 
&  qu'il  eft  difficile  de  le  fixer,fur-tout  quand 
on  incife  la  cornée  par  la  méthode  latérale. 
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Pamard  imagina  le  petit  dard  ,  fig,  13  , 
refîèmblant  à  un  trèfle  ,  dont  il  plongeoit 
la  pointe  dans  le  globe  de  l'œil  pour  l'em- 
pêcher de  fe  porter  du  côté  de  l'angle 
interne  de  l'orbite.  Bérenger  crut  qu'une 
errigne  vaudroit  mieux  ;  fi  quelques  chi- 
rurgiens ont  cru  devoir  adopter  ces  inrtru- 
rnens ,  on  peut  aflurer  que  le  plus  grand 
nombre  les  ont  rejettes  comme  plus  nui- 
libles  qu'utiles  au  but  que  l'on  fe  propofe. 

Il  eft  cependant  certain  que  le  plus 
grand  obftacle  à  vaincre  dans  l'opération 
de  la  catarade  par  l'extraction  ,  c'eft  l'ex- 
trême mobilité  de  l'oeil.  Taylor  avoit  cou- 
tume de  fixer  l'œil  gauche  s'il  opéroit  le 
droit ,  &  vice  verfâ^  à  cet  effet,  il  emboî- 
toit  en  quelque  forte  le  globe  dans  une 
efpèce  d'inftrument  cave  &  de  forme  un 
peu  conique  ,  &  le  fixoit  par  un  bandeau. 
Les  oculiftes  fe  contentent  de  fixer  l'œil 
qu'ils  n'opèrent  point,  avec  des comprennes 
épaifles,  foutenues  par  le  bandeau. 

Planche  XXXV. 

*  Fig.  1.  Lance  ou  aiguille  de  Daviel. 

F/g.  n.  Autre  de  Grandjean. 

Fig.  3.  Lance  moufle  pour  aggrandir  la 
fedion  de  la  cornée. 

Fig.  4  &  y.  Cifeaux  à  double  courbure 
de  Daviel.  Celui  ,  fig.  4  >  eft  pour  l'œil 
gauche. 

Fig.  6.  "Curettes  pour  faciliter  la  fortie 
du  criflallin  ,  &  pour  en  extraire  les  frag- 
mens  lorfqu'il  s'eft  brifé  en  fortant. 

Fig.  7.  Biftouri  de  Lafaye. 

Fig.  8.  Biflouri  de  Poyet. 

Fig.  9.  Crochet  pour  tirer  le  fil  dont 
eft  armée  la  pointe  de  4a  lance  de  Poyet  , 
lorfqu'elle  déborde  du  côté  de  l'angle  in- 
terne de  l'œil. 

Fig.  10.  Kyflitôme  de  Lafaye  pour  incifer 
la  membrane  criftalline. 

Fig.  1 1 .  Biftouri  de  Bérenger. 

Fig.  12.  Les  mêmes  vus  du  côté  de  leur 
bifeau. 
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Fig.  13.  Pincette  à  refibrt  ,  dont  les 
ferres  ont  une  forme  lenticulaire,  pour 

faifir  6c  foulever  la  cornée. 

Fig.  14.  Biftouri  de  Wcnzel. 

La  lance  ou  aiguille  de  Daviel  doit 
être  tranchante  des  deux  côtés ,  8c  un  peu 
courbe  fur  le  plat,  afin  qu'en  la  plon- 
geant dans  l'œil  ,  8c  baillant  un  peu  le 
poignet ,  on  puifle  éviter  de  bleiTer  l'iris  ; 
comme  cette  lance  a  peu  de  largeur,  8c 
quelle  ne  peut  faire  une  incifion  allez 
grande,  Daviel  fe  fervoit  de  différens  inf- 
trumens  pour  aggrandir  cette  fedion. 
Grandjean,  oculifte  de  grande  réputation, 
a  cru  qu'il  étoit  poflible  de  faire  avec  la 
lance  ,  une  incilîon  qui  exigeroit  bien 
moins  d'augmentation.  Il  fe  contenta 
d'augmenter  la  fedion  avec  la  lance,  fig. 
1 ,  ce  qui  abrège  de  beaucoup  l'opération 
fuivant  la  méthode  de  Daviel ,  puisqu'il  n'a 
pas  befoin  de  cifeaux  ni  d'aiguille  moufle. 
Je  les  ai  vu  opérer  deux  fois  avecfuccès, 
par  ce  procédé.  Quant  aux  cifeaux  à  dou- 
ble courbure  dont  fe  fervoit  Daviel ,  nous 
pouvons  aflurer  que  la  courbure  latérale 
eft  inutile.  Mais  il  fuffit,  pour  faire  rejetter 
les  cifeaux ,  de  lavoir  que  la  cicatrice  qui 
réfulte  de  la  plaie  de  la  cornée  faite  avec 
cet  inftrument ,  eft  fort  lente  à  fe  faire,  8c 
qu'elle  eft  prefque  toujours  difforme. 

Dès  que  la  méthode  de  Daviel  a  été 
connue,  on  a  cherché  à  la  Amplifier. 
Grand-Jean  s'en  étoit  occupé  ,  en  ne  fe  fer- 
vant  que  de  la  lance.  D'autres  ont  penfé 
que  l'on  pourroit  d'un  feul  coup  faire  une 
incifion  fuffrfante  en  traverfant  la  cornée 
d'un  angle  à  l'autre  pour  l'incifer  de  haut 
en  bas,  8c  c'eft;  ce  qu'a  eu  pour  but 
Lafaye  qui  a  propofé  deux  biftouris  , 
dont  les  lames  font  étroites  &  un  peu 
courbes  fur  le  plat.  Suivant  le  procédé  de 
ce  praticien ,  il  faut  avoir  deux  inftru- 
mens,  dont  l'un  eft  pour  l'œil  droit ,  & 
l'autre  pour  le  gauche. 

Dans  le  même  tems  ,  Poyet  a  pro- 
pofé un  infiniment  dont  la  lame  eft  à 
langue  de  ferpent,  8c  percé  d'un  trou  très- 
*  près  de  la  pointe  pour  recevoir  un  fil. 
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Cette  lame  eft  droite  &  tranchante  fur 
les  côtés  ;  on  plonge  cet  infiniment 
armé  de  fil ,  dans  la  coince  du  côté  de 
l'angle  externe  de  l'orbite  ;  on  traverfe  la 
chambre  antérieure  pour  le  faire  fortir 
du  côté  oppofé  où  il  eft  entré  ;  on  tire 
avec  le  crochet }  fig.  Q  ,  un  des  bouts  du 
fil  ,  que  l'on  dégage  de  la  lame  ;  on  noue 
les  extrémités  de  ce  fi!  pour  en  former  une 
anfe,  avec  lequel  on  foutient  le  globe  de 
l'ceïi ,  tandis  qu'on  achève  la  fedion  de  la 
cornée  ,  en  coupant  de  haut  en  bas  &  de 
dedans  en- dehors,  Cette  précaution  de 
foutenir  l'œil  pendant  que  l'on  coupe  Ja 
cornée  ,  paroiffbit  d'autant  plus  néceffaire 
à  Pcyet  ,  qu'en  opérant  avec  le  bif- 
touri  de  Lafaye  ,  il  a  vu  le  globe  s'allon- 
ger finguliérement  d'arrière  en  avant ,  à 
caufe  de  la  réfiftance  de  la  cornée  qui  eft 
fort  dure  à  couper  ;  que  l'humeur  aqueufe 
qui  s'échappe  avant  que  la  fedion  foit 
achevée  ,  rend  encore  l'opération  plus 
difficile;  que  l'humeur  vitrée  prefTée  de 
toute  part ,  chaffe  avec  affez  de  force  le 
criftallin  ,  &  qu'elle-même  s'écoule  en 
partie.  La  méthode  de  Poyet  n'a  point 
prévalu  ,  l'anfe  de  fil  n'aflujéttit  point 
l'œil ,  comme  il  le  penfoit  ,  il  peut  même 
déchirer  la  cornée. 

Béranger  ,  qui  a  reconnu  comme 
les  autres  que  la  mobilité  de  l'œil  8c  l'é- 
coulement fubit  de  l'humeur  aqueufe 
étoient  les  principaux  obltacles  à  vaincre 
pour  opérer  félon  la  méthode  de  Lafaye  ; 
a  cru  obvier  ,  i°.  à  cette  mobilité  ,  en 
faifant  afïujettir  Je  globe  de  l'œil  par  un 
aide  qui  le  fixoit  en  bas  avec  une  errigne 
double,  (  V.  pl.  XXXIV,  fig.  14.  )  tandis 
que  lui-même  l'arrêtoit  en  y  plongeant  du 
côté  de  l'angle  externe ,  le  petit  dard  ou 
trèfle  de  Pamard.  (  lbid.  figure  13.  ) 
2°.  Pour  empêcher  l'écoulement  de  l'hu- 
meur aqueufe,  ;1  faifoit  la  fedion  avec 
un  biftouri  convexe  8c  à  bifeau  ,  fig.  1 1 
8c  12;  puis  avec  la  pincette  lenticulaire, 
figï  13  ,  il  foulevoit  la  cornée  pour  incifer 
la  membrane  du  criftallin. 

Beaucoup  d'oculiftes  ont   adopté  la 
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forme  des  bifkniris  de  Béranger  ;  mais 
on  ne  peut  éviter  l'écoulement  fubit  de 
l'humeur  aqueufe,  ce  qui  eft  un  des  points 
effentiels  à  tenir  pour  opérer  avec  iûreté 
8c  promptitude. 

Wenzel  père  s'étoit  acquis  une  grande 
célébrité  pour  cette  opération  ;  fa  dexté- 
rité étoit  telle,  qu'en  traverfant  la  chambre 
extérieure  du  globe  de  l'œil  ,  il  avoit 
i'adreflè  de  plonger  la  pointe  de  l'inftru- 
smem  à  travers  la  pupille  8c  d'incifer  la 
membrane  criftaiiine  ,  puis  il  achevoit  la 
iedion  de  la  cornée.  Il  fe  fervoit  de  bif- 
touris  fort  minces  ,  allongés  8c  à  peine 
con<  '  es.  Son  fils  ,  qui  lui  fuccède,'a 
adopté  la  méthode  de  fixer  l'œil  avec  une 
errigne. 

Quand  la  fedion  de  la  cornée  eft  faite  , 
tout  le  monde  convient  qu'il  faut  incifer 
la  membrane  qui  retient  le  criftallin;  on  a 
penfé  qu'il  y  avoit  des  précautions  à  pren- 
dre pour  le  faire.  Lafaye  a  propofé  de 
fubfthuer  à  la  petite  aiguille  de  Daviel , 
une  petite  lancette  cachée,  fig.  10,  qu'il 
a  nommée  à  caufe  de  fon  ufage ,  kyfiitome. 
Cet  inftrument  eft  conftruit  fur  le  modèle 
du  pharingotome.  Tenon  penfe  qu'il 
ne  fuffit  point  de  faire  une  fimpie  incifion 
à  la  membrane ,  qu'il  faut  la  détruire  en  la 
coupant  fur  le  criftallin  lui-même  ,  8c  a 
prop  ofé  un  biftouri  fort  étroit  8c  fort 
court,  monté  fur  un  manche;  la  lame  de 
l'inftiument  a  environ  quatre  ou  cinq 
lignes  de  longueur  ,  fur  une  de  large. 

Planche  XXXVI. 

Continuation  du  même  fàjeî. 

Fig.  1.  Aiguille  pour  abaiffer  la  cata- 
rade.  La  forme applatie qu'elle  a,  la  rend 
très- propre  à  cet  ufage;  elle  pénètre  plus 
facilement  la  felérotique  qu'une  aiguille 
ronde  ,  telle  que  celle  indiquée^-.  2,  & 
par  fon  plat,  l'on  abat  plus  facilement  le 
criftallin. 

Fig.  3.  Aiguille  d'une  forme  applatie 
avec  une  légère  courbure  à  fon  extrémité. 
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Quelques-uns  la  préfèrent  à  la  droite , 
dont  nous  venons  de  faire  mention. 

Fig.  4  &  y.  Deux  aiguilles  pour  opérer 
par  la  méthode  de  l'abaiflement  en  entrant 
par  l'angle  interne  de  l'œil  ,  &  pouffant 
l'inflrument  vers  l'angle  oppofé.  Par  c 
moyen  ,  on  peut  opérer  fur  l'œil  droit 
avec  la  main  droite  ,  ce  qu'on  ne  pour- 
roi  t  faire  avec  une  aiguille  droite,  où  il 
faut  fe  fervir  de  la  main  gauche.  Tous 
ces  inflrumens  font  repréfentés  avec  le 
volume  qu'ils  doivent  avoir  dans  l'ufage  ; 
leurs  manches  feront  d'un  bois  léger  ,  & 
l'acier  le  mieux  poli  qu'il  fera  poflîble. 
Aucun  d'eux  ne  pefera  plus  de  quarante 
grains, 

Fig.  6.  Procédé  de  l'abaiflement  mis 
en  exécution  avec  l'aiguille  droite  que 
nous  venons  d'indiquer. 

Fig.  7.  Procédé  de  l'extraction ,  mis  en 
exécution  avec  la  lance  droite. 

Planche  XXXVII. 
Continuation  du  même  objet. 

Fig.  1.  Procédé  de  l'abaiflement  fur 
l'œil  droit. 

Fig.  2.  Procédé  de  l'extraction  fur' le 
même  œil ,  tels  qu'ils  font  confeillés  dans 
l'ouvrage  de  Bell. 

Fig.  3  &  4.  Ophtolmoftats  de  De- 
mours,  pour  l'un  &  l'autre  œil. 

Fig.  £.  Procédé  de  cet  auteur. 

Fig.  6.  Errigne  courbe  inféré  au-def- 
fous  de  la  cornée  peur  prendre  le  crif- 
tallin  dans  l'opération  de  la  cataracte  ,  par 
extraction. 

Fig.  7.  Petite  pince  fervant  au  même 
ufage. 

Fig.  8.  Petite  fonde  courbe  faite  d'or 
ou  d'argent  deflinée  à  être  portée  par  la 
pupille,  pour  déchirer  &  former  une  ou- 
verture à  la  capfule  du  criftallin ,  pour 
que  celui  ci  puiffe  paffer  plus  facile- 
ment. 

Fig.  p.  Petit  tube  d'acier  avec  un  bi- 
feau  allez  tranchant  pour  le  faire  voie  à 
travers  l'os  unguis,  quand  on  juge  à  pro- 


pos d'enlever  une  portion  de  celui-ci  dans 
la  fiflule  lacrymale. 

Planche  XXXVIII. 
Procédé  de  WenT^el. 

Fig.  1.  La  lame  du  cératotome  hors 
du  manche  ,  comme  pour  être  employée 
de  la  main  droite. 

Fig.  2.  Le  cératotome  tel  qu'il  doit 
être  fitué  pour  être  employé  par  la  main 
gauche,  par  conféquent  le  tranchant  en 
bas.  a  ,  le  dos.  b  ,  le  tranchant,  c,  marque 
d'or  inçruliée  pour  indiquer  le  dos. 

Fig,  3.  Le  cératotome  vu  pour  être 
employé  de  la  main  droite,  a,  le  dos.  b , 
le  tranchant,  la  marque  d'orincrufléedans 
le  manche  pour  indiquer  la  partie  oppofée 
au  tranchant. 

Fig.  4.  Le  cératotome  perçant  la  cor- 
née obliquement  &  introduit  dans  la  pu» 
pille ,  pour  incifer  la  capfule  antérieure. 
a ,  le  tranchant  du  cératotome.  b  ,  l'en- 
droit de  la  cornée  percé  par  l'inftrument. 
Cy  la  pointe  entrée  dans  la  pupille. 

Fig.  y.  L'inflrument  pratiquant  l'opé- 
ration dans  la  partie  fupérieure  de  la 
cornée,  a,  le  dos.  b  ,  l'endroit  où  l'inf- 
trument  elt  entré,  c  ,  celui  où  il  eft 
forti. 

Fig.  6.  Manière  dont  l'œil  peut  être 
retenu  pendant  l'opération. 

Fig.  7  &  8.  L'afpecl  que  préfente  l'in- 
cifion  faite  obliquement  fur  l'un  &  l'autre 
œil  à  la  partie  fupérieure.  a  ,  ligne  par- 
courue par  l'inflrument. 

Fig.  p.  Manche  dans  lequel  fe  trouvent 
une  aiguille  d'or  a ,  &  la  curette  b. 

Fig.  10.  Crochet  de  fer  recourbé  en 
forme  d'hameçon. 

Fig.  1 1 .  Pince  pour  extraire  la  capfule 
antérieure  &  poltérieure  lorsqu'elles  font 
Opaques. 

Fig.  12.  Ophtalmoftat  de  Rumpelt , 
décrit  pas  Brambilla. 
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Planche  XXXIX. 

Continuation  des  inflrumens  pour  t opération 
de  la  cataracte.  Injlrument  de  Guérin , 
fpeculum  de  Becquet. 

Fig.  i .  L'inftrument  tendu  &  prêt  à 
être  appliqué  fur  l'œil ,  pour  faire  la  fec- 
tion  de  la  cornée. 

Fig.  i.  Le  même  inftrument ,  la  boite 
ouverte,  pour  en  diftinguer  la  mécanique, 
qui  ne  diffère  en  rien  de  celle  de  la  flam- 
melle  allemande. 

La  lame  eft  repréfentée  en  détente. 
Cette  lame  eft  recourbée  à  angle  droit  ; 
au-devant  d'un  anneau  aufîi  recourbé  à 
angle  droit.  À  un  des  côtés  de  cet  an- 
neau ,  on  remarque  un  petit  bec  pour  em- 
pêcher que  la  lame  ne  blefle  les  parties 
voifines. 

Fig.  3.  Le  couvercle  de  l'inflrumeht. 

Fig.  4.  L'inftrument  vu  par-deffous  & 
obliquement ,  ce  qui  fait  mieux  apperce- 
voir  la  courbure  de  l'anneau  ,  ainfi  que 
fon  encavement ,  qui  correfpond  au  globe 
de  l'œil. 

Fig.  L'anneau  &  la  lame  vus  par- 
devant. 

Fig.  6.  L'un  &  l'autre  vus  dans  le  fens 
oppole. 

Fig.'].  Spéculum  oculi  t  dont  l'anneau 
eft  garni  de  deux  ailerons  pour  tenir  les 
paupières  écartées. 

Fig.  8 ,  9&  10.  Le  même  infiniment  vu 
fur  différentes  faces. 

Fig.  11.  Anneau  d'or  monté  fur  nne 
tige  courbée.  Cet  anneau  eft  très-com- 
mode pour  extraire  les  corps  étrangers  , 
il  fuffit  de  le  promener  entre  l'œil  &  les 
paupières. 

Guérin  ,  chirurgien  d'un  mérite  diftin- 
gué  à  Bordeaux ,  convaincu  que  quels  que 
fuffent  les  fuccès  de  tous  ceux  qui  ont 
préfenté  des  inflrumens  particuliers  pour 
incifer  la  cornée  ,  tous  avoient  le  même 
inconvénient  à  combattre  ,  celui  de  la 
mobilité  de  l'œil  :  perfuadét  que  tous  les 
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moyens  que  l'on  avoit  propofés  pour  fixer 
cet  organe  pendant  l'opération ,  donnoient 
le  plus  fouvent  lieu  à  des  accidens  confé- 
cutifs  qui  en  retardoient  la  guérifon ,  ou 
compliquoient  la  cure,  &  étoient  plus  in- 
commodes qu'avantageux  ,  crut  qu'il  feroit 
poftible  de  parer  à  ces  inconvéniens  ,  fi 
l'on  trouvoit  un  inftrument  qui ,  en  fixant 
le  globe  de  l'œil  ,  feroit  en  même-tems  le 
point  d'appui  &  le  conduâeur  de  l'inP 
trument  tranchant.  La  flammette  allemande 
lui  parut  propre  à  Cet  ufage  en  changeant 
la  forme  de  la  lame  ,  &  en  ajuftant  au 
fominet  de  la  boîte  un  anneau  qui,  en 
embraffant  la  cornée  ,  fixeroit  l'œil  en 
même-tems.  Après  beaucoup  de  tenta- 
tives &  de  corredions  ,  il  parvint  enfin 
à  obtenir  un  inftrument  très-commode  , 
àvec  lequel  l'opération  fe  fait  très-prom- 
ptement.  Nous  avons  été  témoins  de 
plufieurs  eflais  qui  ont  été  faits  ,  &  dont 
les  fuccès  ne  paroiflent  point  équivoques  , 
puifque  les  malades  ont  été  parfaitement 
guéris. 

L'inftrument  de  Guérin  fert  également 
pour  l'œil  droit  comme  pour  l'œil 
gauche. 

Lorfque  la  lame  de  l'inftrument  eft 
tendue  &  fixée  fur  le  côté  ,  fig.  1  ,  on 
tient  l'inftrument  avec  quatre  doigts,  le 
pouce  deffous  ,  le  doigt  indicateur  en- 
deflus,  le  doigt  annulaire  fur  l'extrémité 
de  la  bafcule  qui  en  fixe  la  lame ,  celui  du 
milieu  doit  être  en  l'air.  L'inftrument  ainfi 
tenu  ,  on  place  l'anneau  fur  la  cornée  ,  & 
lorfqu'elle  fe  trouve  embraflee  à  l'œil  en 
même-tems  fîké  ,  on  appuie  le  doigt  du 
milieu  fur  la  bafcule  ,  la  lame  part  auffi- 
tôt ,  en  glilTant  rapidement  au-devant  de 
l'anneau,  elle  incite  la  cornée  dans  une 
affez  grande  étendue  pour  livrer  paflage 
au  criftallin  ,  quelque  volumineux  qu'il 
foit. 

La  manière  d'opérer  avec  cet  inftru- 
ment paroît  fort  fimple  ;  elle  a  féduit 
dans  le  tems  tous  ceux  qui  ont  été  témoins 
des  expériences  faites  fur  le  cadavre  ,  8c 
fur  le  vivant.  Mais  on  ne  peut  fediflïmuler 

les 
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les  inconvénient,  peut-être  les  défagré- 
mens  auxquels  feroient  expofés  ceux  qui 
opéreroient  avec  cet  infiniment,  fans  avoir 
au  préalable  acquis  une  très-grande  ha- 
bitude. 

Cette  méthode  d'opérer  eft  d'autant 
plus  ingénieufe  ,  qu'elle  eft  très-fimple  ; 
on  lui  oppofe  cependant  quelques  objec- 
tions que  nous  croyons  devoir  faire  con- 
noître.  On  objecle  ,  r°  que  la  main  qui 
opère  n'ayant  de  point  d'appui  que  fur 
la  cornée  elle-même,  ne  peut  fixer  l'œil 
que  d'une  manière  fort  incertaine.  Ou 
bien  elle  le  prelfera  trop  ,  ou  trop  peu.  Si 
elle  le  prefle  trop  ,  la  cornée  fe  trouvant 
rapprochée  de  l'iris  ,  cette  dernière  efi.en 
danger  d'être  bleflee ;  fi  la  main  qui  n'eft 
point  affiliée  preffe  trop  peu,  on  coupera 
à  peine  la  cornée  ,  &  l'opération  fera 
difficile  ou  manquée.  C'efl  encore  ce  que 
l'on  a  vu  arriver  dans  quelques-unes  des 
expériences  qui  ont  été  faites  fur  des  yeux 
d'animaux  &  fur  le  cadavre.  2Q.  L'inftru- 
ment ,  en  opérant ,  donne  une  fecoulfe 
violente  à  l'œil  3  qui  fe  communiquant  à 
toutes  les  parties  de  l'organe  ,  peut  donner 
lieu  à  l'efrufion  d'une  partie  de  l'humeur 
vitrée.  Nous  avons  été  témoins  du  fait , 
mais  le  malade  a  heureufement  guéri , 
l'œil  étoit  diminué  de  volume  fans  altéra- 
tion de  la  vue.  j°.  Enfin  ,  la  lame  qui 
eft  courbe  à  angle  droit  ,  ne  peut  être 
repaffée  à  la  meule  ,  fon  tranchant  eft 
rude.  Le  point  d'appui  de  cette  lame  eft 
trop  mobile  ,  &  quoiqu'elle  ne  touche 
point  à  l'anneau ,  on  a  reconnu  dans  les 
épreuves  qui  ont  été  faites  ,  que  quel- 
quefois elle  paffoit  derrière  l'anneau,  cjui 
en  arrêtoit  ainfi  la  marche.  Tous  ces  in- 
convéniens dépendent  à  la  vérité  de  la 
perfection  4e  la  lame  ;  mais  cette  der- 
nière en  général ,  eft  fi  difficile  à  forger  , 
qu'il  eft  rare  de  trouver  deux  lames  par- 
faitement femblables  pour  Je  même  inf- 
iniment. 

Le  fpeculum  oculi   à  ailerons  ,  a  été 
imaginé  par  M.  Becquet  pour  tenir  les 
paupières  écartées  ,  6c  faciliter  les  opé- 
Chirurgie.  Tome  II.  jtc  Partie, 
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rations  fur  le  globe  de  l'œil.  Cet  inftru- 
ment  eft  d'or  ou  d'argent. 

Planche  XL. 

Idem.  Infiniment  du  citoyen  JDumont  , 
corrigé  &  perfectionné  par  Becquet  ypour 
Vopération  de  la  cataracte. 

*  Fig.  i.  L'inftrument  tout  monté,  8c 
dont  la  lame  eft  cenfée  pouifée  par  le 
r  effort. 

Fig.  %.  Le  même  dont  la  gaine  eft  en- 
levée pour  mettre  à  découvert  toutes  les 
pièces  qui  compofent  la  mécanique  de 
cet  inftrument  j  la  lame  eft  abaiiiëe  fur 
le  reffort  à  lacet,  8c  cenfée  retenue  parla 
bafcule.  Au-devant  de  cette  lame  eft  placé 
le  reffort  applati. 

Fig.  3.  La  gaîne  qui  fert  de  boîte  à  la 
portion  inférieure  de  l'inftrument. a,  trou 
taraudé  pour  recevoir  la  vis  qui  fert  à  la 
fixer  avec  la  tige,  b,  ouverture  longitudi- 
nale fur  laquelle  eft  placée  la  bafcule  qui 
empêche  la  lame  départir.  £,  autre  trou 
taraudé  pour  recevoir  la  vis  qui  fixe  la 
pièce  de  cuivre  qui  eft  au  bas  du  reffort 
à  lacet. 

Fig.  4.  La  tige  terminée  par  un  an- 
neau ,  a  ,  &  au  fommet  de  laquelle  fe 
trouve  un  petit  bec  applati  b  ;  vers  le 
milieu  de  cette  tige  il  y  a  un  petit  rebord 
ce,  inférieurement  un  trou  quarré  d ,  8c 
au-deftbus  une  pièce  d'acier  fixée  par  une 
vis  e ,  &c. 

La  tige  qui  vient  d'être  décrite ,  eft  pour 
opérer  l'œil  gauche.  Celle  ,  fig,  6 ,  efi 
pour  le  droit.  La  gaîne  fert  pour  l'une  8c 
l'autre  tige. 

Fig.  y.  La  tige  ,  fig.  4  ,  vue  de  l'autre 
face  ,  pour  faire  obferver  l'excavation  de 
l'anneau  qui  doit  embraffer  la  cornée  ;  on 
voit  aufil  l'aîleron  a ,  qui  retient  la  pau- 
pière fupérieure  &  l'empêche  de  couvrir 
l'œil. 

Fig  6.  La  tige  pour  opérer  l'œil  droit, 
elle  eft  garnie  de  fa  lame. 

Fig.  7.  La  lame  féparée  de  l'inflru- 
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ment.  A' environ  un  pouce  de  la  pointe, 
eft  foudée  une  vive  -  arrête  d'argent  a  , 
fur  laquelle  on  appuie  pour  enfoncer  la 
lame  dans  la  gaîne.  Inferieurement  font 
deux  ouvertures  ,  la  fupérieure  d'environ 
deux  lignes,  pour  recevoir  l'avance  de  la 
bafcule,  &  l'inférieure  de  quinze;  celle- 
ci  eft  pour  recevoir  la  pièce  d'acier  qui  eft 
au  bas  de  la  tige. 

Fïg.  8.  Reiïort  applatti  qui  doit  être 
placé  au-devant  de  la  lame  &  fixé  comme 
elle  ;  elle  a  auffi  inferieurement  deux  ou- 
vertures qui  correfpondent  à  celles  de  la 
lame  ;  la  partie  fupérieure  de  ce  reffort 
eft  un  peu  relâchée  du  côté  qui  regarde  la 
laine. 

Fi  g.  p.  La  bafcule  vue  de  face  &  de 
côté. 

Flg.  10.  Le  reffort  à  lacet ,  monté  fur 
deux  pièces  de  cuivre  que  l'on  voit  fépa- 
ïe  trient  o^p.  La  pièce  p  eft  percée  d'un 
trou  tarauaé  pour  recevoir  la  vis  q  .  qui  la 
fixe  au  bas  de  la  gaîne. 

Du  mont  ,  ancien  élève  en  Chirurgie  à 
l'hôtel  des  Invalides  ,  &  préfencement  ca- 
pitaine-canonnier  retiré  à  Litteviile  , 
inftruit  par  les  papiers  publics  que  l'A- 
cadémie avoit  accueilli  Pinftrument  que 
lui  avoit  préfenté  le  citoyen  Guérin  ,  & 
qu'elle  lui  avoit  accordé  une  récompenfe 
digne  de  fes  talens ,  crut  qu'il  fe  devoit 
à  lui-même  &  à  l'art  qu'il  avoit  autrefois 
profeffé  fous  les  plus  habiles  maîtres  ,  de 
faire  connoître  celui  qu'il  avoit  imaginé , 
&  dont  il  fe  fervoit  avec  fuccès  depuis 
plus  de  douze  ans.  Perfuadé  que  fon 
inflrument  étoit  femblable  à  celui  de 
Guérin  ,  il  héfita  d'abord;  mais  comme  il 
n'en  n 'avoit  point  de  certitude  ,  il  le  fou- 
rnit avec  confiance  aux  lumières  &  au 
jugement  de  l'Académie. 

Le  C.  Dumont  ne  réclama  point  contre 
Guérin  ;  il  ne  lui  contefta  point  fa  décou- 
verte ,  mais  il  prouva  que  long-tems  avant 
lui ,  il  opéroit  avec  l'inftrument  qu'il  pré- 
fentoit ,  &  dont  il  eft  l'inventeur. 

Il  faut  convenir  que  l'inftrument  du  cit. 
Dumont  oftïoit  au  premier  afped  ?  bien 
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des  avantages  que  l'on  ne  rencontre  point 
dans  celui  de  Guérin.  La  main  a  un  point 
d'appui  pour  opérer  ;  l'œil  du  malade 
n'eft  point  mafqué  par  l'inftrument  ni  par 
la  main  qui  opère  ;  on  voit  la  marche 
que  tient  la  lame  en  coupant  la  cornée  ; 
on  a  encore  l'avantage  de  fufpendre  très- 
facilement  la  mobilité  de  l'œil  fans  le 
fatiguer  par  le  poids  de  l'inftrument  &  de 
la  main. 

Cependant  malgré  tous  ces  avantages , 
cet  inflrument  offroit  des  inconvéniens  , 
&  entre  les  mains  de  tout  le  monde  ,  il 
pouvoit  devenir  dangereux  ,  parce  que 
les  pièces  qui  le  compofoient ,  n'étoient 
point  fixées  dans  la  gaîne  qui  fert  de  boîte. 
La  caroncule  lacrymale  n'étoit  point  à 
l'abri  de  la  pointe  de  la  lame  ,  parce  que 
cette  dernière  ,  qui  n'étoit  ni  fixée  ,  ni 
modérée  dans  fa  marche  ,  étoit  pouflee 
beaucoup  au-delà  de  l'anneau  par  l'adion 
précipitée  du  reflbrt.  Nous  avons  été  té- 
moin des  eflais  qui  en  ont  été  faits  ,  8c 
il  en  eft  réfulté  de  grands  accidens. 

Malgré  ces  défauts  ,  notre  collègue 
Becquet  penfa  qu'il  étoit  poffible  d'y  re- 
médier en  faifant  quelques  additions  ,  8c 
quelques  changemens.  Sans  détruire  le 
mérite  de  l'inventeur  ,  il  a  rendu  cet 
inftrument  tel ,  que  tout  le  monde  peut 
s'en  fervir  fans  danger.  Il  a  ajouté  au  côté 
de  l'anneau  qui  regarde  la  caroncule  la- 
crymale ,  un  petit  bec  qui  met  cette  par- 
tie à  l'abri  de  la  pointe  de  la  lame  ,  8c 
fupérieurement  un  aîleron  qui  foutient  la 
paupière  fupérieure  &  l'empêche  de  cou- 
vrir l'œil  &  l'anneau  ;  précaution  d'autant 
plus  utile  ,  que  cette  paupière  échappe 
très -fou vent  aux  doigts  qui  la  retiennent. 

Cet  inftrument  peut  être  divifé  en  deux 
parties  ;  on  y  confidère,  i°  une  gaîne  ou 
boîte  qui  lui  fert  de  manche  ,Jïg.  3  ;  cette 
gaine  eft  longue  de  cinq  pouces  lix  li- 
'gnes,  fur  un  demi-pouce  ou  environ  de 
largeur.  On  y  place  le  reffort, fig.  10, 
8c  on  le  fixe  au  moyen  d'une  Hus  q  ,  à  la 
partie  inférieure  de  la  gaine  c.  Au- de- 
vant  de   la  partie  fupérieure  b  ,  fe 
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trouve  la  bafcule  ,  fig.  10  ,  placée  b  , 
figure  I . 

La  féconde  partie  ,  s'appelle  la  tige  fur 
laquelle  la  lame  eft  fixée  ,  de  manière  ce- 
pendant qu'elle  peut  être  reculée  ou  avan- 
cée. La  tige  efl  d'argent  &  large  de  quatre 
lignes  ,  fur  quatre  pouces  quatre  lignes  de 
longueur ,  &  d'une  ligne  d'épaifleur.  Le 
fommet  préfente  un  anneau  qui  a  fept 
lignes  de  diamètre  &  cinq  d'ouverture.  Le 
centre  de  cet  anneau  ne  correfpond  point 
au  milieu  de  la  largeur  de  la  tige  ,  mais  il 
eft  très-près  de  fon  bord  fupérieur  à  une 
ligne  de  diftance  feulement  ;  le  côté  de 
l'anneau  qui  doit  être  appliqué  lur  l'œil  , 
elt  excavé  afin  d'emboîter  la  cornée.  On 
remarque  à  cet  anneau  deux  pièces  parti- 
culières ,  i°  un  petit  bec  moufle  b  ,  fig. 
4 ,  qui  paroît  être  la  fuite  de  la  tige  ; 
i°  aj  bord  fupérieur  Se  externe  de  l'an- 
neau ,  on  a  placé  un  aileron  courbé  a  , 
fig.  y.  Nous  avons  indiqué  l'ufage  de  ces 
deux  pièces.  Becquet  convient  qu'il  les  a 
empruntées  de  l'inftrument  du  citoyen 
Guérin. 

Vers  le  milieu  de  chaque  côté  de  la 
tige ,  elt  un  petit  rebord  ce ,  fig.  4  <y  pour 
fervir  d'engrainure  à  la  gaine  ,  &  au  bas 
elt  une  pièce  d'acier  e  ,  longue  de  fix 
lignes  ;  elle  y  efl  foudée  8c  percée  d'un 
trou  taraudé  pour  recevoir  la  vis  qui  fixe 
la  tige  à  la  gaine  a  ,  fig.  1. 

La  lame ,  fig.  7,  a  trois  lignes  8c  demie 
de  iarg.  ur  ,  fur  quatre  pouces  &  demi  de 
longueur.  Son  extrémité  efl  tranchante  des 
deux  côtés ,  dans  l'étendue  de  quatre  li- 
gnes ;  à  un  pouce  8c  demi  de  la  pointe  on 
a  foudé  une  vive-arrëte  d'argent  qui  fert 
de  point  d'appui  pour  faire  defeendre  la 
lame  dans  la  gaîne.  Le  relie  de  la  lame  qui 
efl  au-deflbus,  eft  applati  &  percé  en  deux 
endroits  ;  la  première  ouverture  a  environ 
trois  lignes  ,  elle  eft  quarrée  8c  donne  paf- 
fage  à  l'avance  de  la  bafcule  ,  lorfque  la 
lame  eft  enfoncée  dans  la  gaine  ;  cette 
ouverture  correfpond  à  une  femblable  que 
l'on  remarque  à  la  tige,  au-deflus  de  la  pièce 
d'acier  j  la  féconde  ouverture  de  h  lame 
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a  dix-fept  lignes  de  longueur,  elle  reçoit 
la  pièce  d'acier  qui  eft  fixée  au  bas  de  la 
tige.  Par  cette  diipofition,  lorfque  la  lame 
elt  chaffée  par  le  reflbrt ,  elle  ne  peut  va- 
rier ni  de  droit  ni  de  gauche  ,  8c  ne  peut 
être  poufTée  au-delà  de  la  pièce  d'acier. 

La  tige  d'argent  8c  la  lame  doivent  être 
doubles  ,  parce  que  celle  qui  fert  pour  le 
côté  droit  ,  ne  peut  fervir  pour  le  côté 
gauche. 

Le  reffort  ,  fig.  8  ,  eft  defliné  à  être 
placé  au-devant  de  la  lame  pour  l'empê- 
cher de  familier  pendant  fa  marche  ,  8c 
pour  cet  effet ,  il  eft  un  peu  cambré.  Il  eft 
aufîi  percé  de  deux  ouvertures  qui  cor- 
refpondent  à  celles  de  la  lame  ;  la  plu& 
petite  reçoit  l'avance  de  la  bafcule  ,  & 
l'autre  la  pièce  d'acier  qui  eft  au  bas  de 
la  tige. 

Le  reflbrt  à  lacet ,  fig.  10,  eft  monté 
fur  deux  pièces  de  cuivre  :  celle  0,  qui 
répond  à  la  lame  ,  eft  applatie  8c  unie  à  fa 
furface ;  le  refte  eft  tourné  8c  arrondi  pour 
être  enchâfée  dans  l'extrémité  fupérieure 
du  reflort  ;  l'autre  pièce  p  ,  eft  pareille- 
ment enchaflee  dans  la  partie  inférieure 
du  reffort ,  8c  elle  eft  fixée  au  bas  de  la 
gaîne  par  la  vis  q. 

Pour  monter  l'inftrument ,  on  place  la 
lame  fur  la  tige  de  manière  que  la  pièce 
d'acier  quarrée  qui  eft  percée  en  écrou  , 
foit  reçue  dans  l'ouverture  inférieure  ;  on 
place  enfuite  le  reflbrt  applati  qui  en  eft 
comme  le  modérateur  ,  8c  on  a  l'attention 
de  le  placer  aufti  de  manière  que  la  pièce 
d'acier  dont  nous  avons  déjà  parlé  ,  foit 
logée  dans  fon  ouverture  inférieure.  On 
introduit  enfuite  ces  trois  pièces  enfemble 
dans  la  gaîne  ,  qui  fert  comme  de  manche 
à  l'inftrument  ,  8c  on  fixe  le  tout  au 
moyen  d'une  vis  qui  traverfe  la  gaîne  ,  la 
pièce  d'acier  8c  la  tige.  Après  quoi ,  on 
enfonce  la  lame  en  p  reliant  fur  la  vive- 
arrête  ,  qui  eft  au-deflbus  de  la  partie  tran- 
chante ;  la  lame  en  s'enfonçant  déprime  le 
reffort  à  lacet,  l'avance  de  la  bafcule ,  fig. 
p  ,  fe  loge  dans  la  petite  ouverture  du 
reflbrt  applati ,  &  dans  celles  de  la  lame 
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&  de  la  tige  ,  qui  fe  correfpondent. 
L'inflrument  efl  alors  difpofé  pour  l'opé- 
ration.  . 

Quand  on  veut  opérer  ,  on  tient  1  inf- 
trument comme  une  plume  à  écrire ,  le 
pouce  deffus  le  bouton  de  la  bafcule ,  les 
doigts  indicateur  &  du  milieu  en-deffous, 
on  applique  les  deux  autres  doigts  contre 
la  tempe,  on  place  l'anneau  de  la  tige  fur 
la  cornée,  on  fait  enforte  que  celle  ci  foit 
exactement  logée  dans  l'excavation  de  cet 
anneau.  On  appuie  légèrement  l'inftru- 
ment  pour  fufpendre  la  mobilité  du  globe 
de  l'œil ,  &  quand  on  juge  qu'il  efl  bien 
fixé,  on  appuie  le  pouce  fur  le  bouton  de 
la  bafcule  ;  la  lame  part  auffi-tôt  &  coupe 
la  cornée  dans  une  allez  grande  étendue  , 


pour  livrer  paffage  au  criftallin.  On  ter- 
mine enfuiie  l'opération  comme  à  l'or- 
dinaire. 

Planche    X  L  I. 

Suite  des  inflrumens  pour  la  cataraSe ,  & 
autres  opérations  fur  les  yeux. 

* Fig.  i.  Biftouris  de  Becquet,  la  tige 
des  lames  efl  flexible  pour  s'accommoder 
à  la  faillie-  ou  à  l'enfoncement  du  globe 
de  l'œil.  La  pièce  d'ébene  qui  efl  fur  le 
manche  indique  le  côté  externe  ,  ou  la 
face  de  la  lame  oppofée  à  l'iris. 

Fig.  z.  Pince  de  Paupe  ,  pour  faifir  & 
fixer  l'œil. 

Fig.  3.  Couteau  du  même  auteur,  pour 
incifer  la  cornée  de  bas  en  haut;  à  l'extré- 
mité du  manche  de  cet  inftrument  ,  efl  une 
petite  lame  pour  incifer  la  membrane  du 
criilallin. 

Fig.  4.  Biflouri  de  Favier ,  pour  incifer 
félon  le  procédé  de  Bérenger.  Le  manche 
de  ce  biflouri  efl  terminé  par  une  aiguille 
tranchante  ;  à  quelques  lignes  de  la  pointe 
s'élève  une  tige  d'acier,  courbée  ,  qui  fert 
à  foulever  &  à  foutenir  la  cornée  pendant 
qu'avec  l'aiguille  on  divife  la  membrane 
du  criftallin. 

F*g'  S'  Petites  pince»  à  refïbrt  ,  très- 
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commodes  pour  faifir  &  extraire  des  por- 
tions de  membranes  ou  de  criftallin  ;  elles 
font  encore  très-utiles  pour  faifir  de  petits 
corps  étrangers  introduits  dans  les  oreilles 
ou  ailleurs.  On  aflure  que  cet  inftrument 
efl  de  l'invention  de  feu  M.  Hoin  pere  , 
chirurgien  de  Dijon. 

Fig.  6.  Biflouri  à  deux  tranchans,  pour 
incifer  &  extraire  le  globe  de  l'œil.  On 
attribue  cet  inftrument  à  Antoine  Petit , 
médecin  de  la  Faculté  de  Paris, 

Fig.  7.  Cifeaux  courbes  fur  le  plat.  a7 
défigne  la  courbure  des  lames. 

Nous  avons  expofé  dans  l'explication 
de  la  planche  précédente  les  raifons  qui 
ont  déterminé  Bérenger  à  faire  la  feétion 
de  la  cornée  avec  un  biflouri  convexe  , 
&  dont  une  des  faces  de  la  lame,  celle  qui 
regarde  l'iris  ,  efl  taillée  en  bifeau ,  tandis 
qu?  l'autre  face  efl  un  peu  courbe.  Son 
intention  étoit  d'achever  promptement 
l'incifion  fans  donner  le  tems  à  l'humeur 
aqueufe  de  s'évacuer  ;  ce  qu'on  n'obtient 
pas  auffi  aifément  que  Bérenger  l'a  avancé  , 
fur-tout  quand  le  globe  de  l'œil  efl  un  peu 
enfoncé  dans  Forbite.  Becquet,  profeffeur 
public  pour  les  maladies  des  yeux  ,  au 
Collège  de  Chirurgie  de  Paris  ,  imagina 
d'allonger  la  tige  de  la  laine ,  &  de  rendre 
cette  tige  aflez  flexible,  pour  la  courber, 
ou  la  redreffer  félon  le  befoin. 

Cet  oculifte  s'efl  fervi  plu  fleurs  fois  de 
cet  inftrument  ;  8c  comme  Ire  fuceès  n'a 
point  conflamment  répondu  à  fon  attente , 
il  s'occupoit  des  moyens  de  le  perfection- 
ner ,  lorfque  l'inflrument  de  Dumont  , 
dont  il  fera  queflion  dans  une  des  planches 
fuivantes,  lui  a  été  connu  ;  8c  après  quel- 
ques corrections  8c  additions  qu'il  y  a 
faites  ,  il  l'a  adopté. 

La  difficulté  de  fixer  l'œil  pendant  l'o- 
pération ,  l'inconvénient  qui  arrive  fou- 
vent  de  faire  une  iriciiion  à  peine  fuffifante 
pour  livrer  paffage  au  criftallin  ,  ont  fourni 
à  M.  Paupe  l'idée  de  Axer  l'œil  par  une 
pince,  dont  un  des  côté  fe  termine  par 
une  pointe  tranchante  8c  allongée ,  qu'il 
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plongeoît  dans  la  partie  inférieure  de  la  j 
cornée  ,  très-près  de  la  fclérotique  ,  &  j 
incifoit  enfuite  la  cornée  de  bas  en  haut. 
Après  quoi  ,   retournant  l'extrémité  de  ! 
l'inftrument  ,  il   incifoit  la  membrane 
criftalloïde ,  avec  la  petite  aiguille  tran- 
chante qui  la  termine. 

Paupe  étoit  alors  élève  aux  Inva- 
lides ;  il  fit  beaucoup  d'expériences  en 
préfence  du  C.  Sabatier  ;  nous  avons  été 
plulîeurs  fois  témoins  de  ces  effais.  L'A- 
cadémie de  Chirurgie  a  cru  devoir  ré- 
compenfer  fon  zèle,  en  lui  accordant  le 
prix  d'émulation  en  1764.  Je  n'ai  point  | 
oui  dire  que  Paupe  ait  opéré  fur  le 
vivant. 

Le    citoyen    Favier  ,    pénétré  des 
avantages  qu'un  peut  tirer  du  procédé  de 
Bérenger ,  en  faifant  quelques  chungemens 
au  couteau  de  ce  dernier,  dans, l'intention 
de  fixer  Pœil  &  d'incifer  en  même-tems 
la  cornée  fans  lahTer  échapper  l'humeur 
aqueufe  ,   a  préfenté  à  l'Académie  en 
1770  un  inftrument  nouveau  ,  fig.  4, 
dont  la  lame  a  deux  pouces  de  longueur, 
la  pointe  elt  terminée  en  aiguille  platte  , 
longue  de  fix  lignes  &  tranchante  du  même 
côté  que  la  lame  qui  lui  donne  nailfance. 
Une  des  faces  de  la  lame  elt  convexe, l'autre 
eft  cambrée ,  comme  celle  de  Bérenger  ; 
le  manche'  part  cipe  des  mêmes  figures 
que  la  lame ,  puifqu'il  elt  cambré  &  con- 
vexe dans  les  mêmes  faces.  A  l'extrémité 
de  ce  manche,  fe  trouve  jointe  l'aiguille 
qui  doit  divifer  la  cap<fule  crifialline  ;  à 
environ  deux  lignes  de  la  pointe  s'élève  j 
une  petite  lame  d'acier  courbée  ,  de  ma- 
nière que  la  concavité  regarde  le  plat  de  \ 
l'aiguille.  Favier  n'a  produit  que  des  expé-  j 
riences  réitérées  fur  le   cadavre.   Nous  I 
croyons   cependant  que  cet  inftrument  j 
peut  avoir  plus  d'avantages  que  celui  de  j 
Bérenger  ;  c'eit  à  l'expérience  à  en  déci-  j 
der.  Favier  ,   a  depuis  reçu  de  l'Aca- 
démie les  marques  d'encouragemens  dont 
il  s'étoit  rendu  digne  de  plus  d'une  ma- 
nière. 

La    feule  infpeâion   des  pinces  de 
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Hoin  ,  fig.  $  ,  en  indique  l'ufage  ,  &  en 
juftifie  le  mérite. 

L'inftrument  d'Antoine  Petit  ,  pour 
incifer  circulairement  &  extraire  le  globe 
de  l'œil ,  reffemble  à  un  fort  fcalpel  à 
deux  tranchans  ;  mais  on  préfère  les 
cifeaux  courbes  fur  le  plat.  Ces  derniers 
font  d'une  très-grande  utilité  dans  plu- 
fieurs  efpèces  d'opérations  ;  i°  ils  font 
très-commodes  pour  aggrandir  l'incifion 
de  la  cornée  lorfqu'elle  n'a  point  afTez 
d'étendue  pour  livrer  pafTage  au  criftal- 
lin.  ;  i°  pour  extraire  le  globe  de  l'œil  ; 
30  pour  faire  la  refcifîon  des  amygdales, 
de  la  luette  ;  enfin,  ils  peuvent  être  d'une 
très-grande  utilité  dans  une  infinité  de  cas , 
que  les  circonftances  feules  peuvent  in- 
diquer. 

Planche    X  L  I  I. 

Relative  aux  cautères  actuels. 

*  Fig.  1.  Cautère  pointu. 
Fig.  1.  Cautère  piat  &  conique. 
Fig.  3.  Cautère  oivaire. 
Fig.  4.  Cautère  convexe   ou  femî- 
lunaire. 

Fig,  5*.  Cautère  à  bouton. 
Fig.  6.  Cautère  des  anciens  pour  ap- 
pliquer fur  le   moignon  après  l'ampu- 
tation. 

Les  différentes  efpèces  de  cautères  qui 
font  ici  repréfentées  ,  ne  font  que  pour 
donner  une  idée  de  ces  inftiurrens  dont 
les  formes  font  très-variées.  Les  cinq 
premières  peuvent  fervir  dans  une  infinité 
de  cas.  Celui,  fig-  6  ,  fervoit  aux  anciens 
pour  l'appliquer  à  la  furface  du  moignon 
immédiatement  après  l'amputation  ,  afin 
de  cautérifer  les  vailîeaux  &  de  s'oppofer 
à  l'effufion  ultérieure  du  fang.  Les  ouver- 
tures qu'on  y  remarque  ,  font  pour  laifler 
échapper  les  humidités  qui  d  ivent  s'éva- 
porer pendant  l'application.  La  iigature  des 
vailfeiux  ,  dont  on  eft  redevable  à  Paré, 
préferve  les  malades  d'un  moyen  aufli  dan- 
gereux que  cruel. 
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Les  anciens  qui  ignoroient  l'art  de  fe  1 
rendre  maîtres  du  fang  par  Ja  ligature  des 
artères  ,  étoient  obligés  d'avoir  recours  à 
l'action  du  feu  ,  quoiqu'ils  en  connuffent 
bien  tous  les  dangers;  &  pour  cet  effet, 
ils  avoient  imaginé  un  très-grand  nombre 
de  cautères  ;  il  y  en  avoit  même  de 
tranchans. 

On  ne  peut  nier  que  l'application  du 
feu  ne  foit  d'une  très-grande  utilité  en 
Chirurgie  ,  fur  tout  quand  on  fait  l'em- 
ployer avec  méthode  ;  on  connoît  l'ufage 
du  moxa  pour  le  traitement  des  douleurs  ■ 
de  rhumatifme  ,  on  y  a  fubflitué  des  pe- 
tites cônes  de  coton  que  l'on  applique  fur 
la  partie  affeâée  ,  on  met  le  feu  aufom- 
met,  &  à  mefure  que  le  coton  fe  con- 
fume  ,  la  partie  s'échauffe  par  degré  , 
jufqu'à  ce  qu'enfin  la  bâfe  du  cône  venant 
à  brûler  ,  elle  cautérife  le  point  fur  lequel 
on  l'a  appliqué.  Pouteau  alfure  avoir  obte- 
nu les  meilleurs  effets  de  cette  efpèce  de 
cautère. 

On  doit  auffi  à  M.  Faure  un  execellent 
Ouvrage  fur  la  chaleur  actuelle ,  pour  la 
guérifon  des  ulcères.  A  l'en  croire  ,  il 
n'y  a  point  d'ulcère  qui  réfifte  à  l'action 
du  feu ,  approché  affez  de  la  partie  affectée 
pour  l'échauffer  fans  la  cautérifer. 

On  peut  confulter  fon  ouvrage  qui  eft 
inféré  dans  le  cinquième  tome  des  Mé- 
moires de  l'Académie  de  Chirurgie. 

Planche  LXIII. 

Jnflrumens   relatifs   au    nétoyement  des 
dents. 

*  i ,  2  ,  3  ,  4,  y  ,  6.  Rugines  de  diffé- 
rentes formes  pour  né&oyer  les  dents. 
7  &  8.  Plomboirs. 

p.  Poliffoir.  i 

10.  Stilet  pour  fonder  les  dents  cariées. 

11.  DéchaufToir. 

12.  13,  14  Se  1  y.  Limes  de  différentes 
épaiffeurs  &  grandeurs. 

16.  Cifeaux  à  double  courbure  pour 
excifer  les  tubercules  qui  naiffent  à  la 
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furface  externe  des  gencives  ou  à  la  furface 
interne  des  joues.  Des  cifeaux  ordinaires 
bien  fins&  bien  tranchans  peuvent  égale- 
ment convenir. 

Les  dents  qui  ,  en  même-tems  qu'elles 
font  un  des  plus  beaux  ornemens  de  la 
bouche  ,  fervent  à  la  maftication  des  ali- 
mens  «Se  à  la  prononciation ,  font  auffi 
fujettes  que  les  autres  parties  du  corps ,  à 
des  maladies  qui  les  altèrent,  les  détrui- 
ferit ,  &  forcent  fouvent  d'en  faire  l'ex- 
traction. Leur  utilité  eft  telle  qu'on  ne  né- 
glige aucun  moyen  pour  les  conferver  ;  Se 
iorl'qu'on  eft  obligé  de  faire  le  facrifice  de 
quelques-unes,  principalement  des  incifives 
Se  des  canines,  on  en  fubftitue  d'autres 
qui  fans  avoir  la  folidité  des  naturelles  ? 
corrigent  au  moins  la  difformité  très-gê- 
nante fur-tout  pour  ceux  qui  exercent  le 
talent  d'orateurs.  Tout  l'art  du  dentifte 
confifte  donc  effentiellement  à  entretenir 
la  propreté  des  dents  ,  à  les  conferver,  & 
à  remplacer  celies  qui  manquent  par 
d'autres  ,  qui  imitent  au  moins  les  na- 
turelles. 

On  entretient  la  propreté  des  dents  en 
enlevant  le  tartre  qui  s'y  accumule  ,  les 
ternit ,  Se  comprime  les  gencives.  Cette 
matière  s'y  amaffe  très-promptement ,  & 
fe  durcit  quelquefois  au  point  qu'elle  fait 
prefque  corps  avec  les  derts.  Il  y  a  des 
exemples  qu'elle  s'efi  amaflée  très-prom- 
ptement ,  en  telle  quantité  ,  que  ceux  qui 
l'ont  obfervé  croyoient  ou  que  les  dents 
foudées  entre  elfes  s'étoient  accrues  pour 
former  l'énorme  amas  qu'ils  apperce- 
voient ,  ou  qu'il  s'étoit  formé  une  exof- 
rofe  ;  mais  avec  quelques  efforts  on  eft  par- 
venu à  entamer  la  malle  fous  laquelle  on 
apperçoit  les  dents  intactes.  Le  moyen  de 
guérifon  n'étoit  plus  alors  difficile  à  trou- 
ver 1  mais  ces  cas  font  rares ,  nous  n'en 
connoiffons  que  deux  exemples. 

Dans  les  cas  ordinaires  ,  on  enlève  le 
tartre  avec  des  rugines  accommodées  à 
la  figure  Se  à  l'arrangement  des  dents  ; 
tout  l'art  confifte  à  ménager  la  gencive  & 
à  prendre  garde  de  l'altérer. 
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Lorfqu'une  dent  eft  gâtée  ,  on  ne  doit 
point  en  faire  l'extradion,  à  moins  qu'elle 
ne  foit  douloureufe  ,  &  qu'elle  n'excite  des 
fluxions  violentes  &  fou  vent  répétées.  Kn 
effet  il  eft  quelquefois  poffible  de  deilécher 
Ja  carie  humide  qui  la  mine  peu  à  peu.  Alors 
dès  qu'on  eft  affûté  qu'il  n'y  a  plus  de  fen 
fibilité,  on  remplit  de  feuilles  de  r. bmb 
Ja  cavité  contre  nature  qui  relie  ;  on  fe 
-fert  pour  cet  effet  des  plomboirs ,  fig.  7 
&  8,  &  quand  la  cavité  eft  exadmient 
remplie  ,  on  liffe  la  furface  avec  le  po 
lilfoir,  fig.  9. 

Le  flilet  courbé  ,fig.  10  ,  fert  à  fonder 
les  dents  pour  s'affurer  de  leur  état ,  lorf- 
qu'il  y  en  a  de  douloureules. 

Avec  le  déchauffoir ,  on  fépare  la  gen- 
cive de  la  dent.  Les  demi  (tes  étoient 
autrefois  thns  l'uTage  de  déchaum-r  les 
dents  avant  de  les  extraire  ;  ils  pen 
foient  que  cette  précaution  étoit  nécef- 
faire  pour  éviter  le  déchirement  de  la 
gencive  pendant  l'extradion  de  la  dent. 
Les  demiftes  d'aujourd'hui  s'en  abftiertnent 
parce  qu'ils  regardent  cette  précaution 
comme  inutile;  c'eft  une  douleur  qu'ils 
évitent  &  qui  diminue  la  répugnance  de 
ceux  qui  fouffrent ,  pour  fe  foumettre  à 
laiffer  extraire  la  dent  dont  ils  ont  Le  plus 
grand  befoin  d'être  débarraftés. 

Il  fuffit  de  voir  les  limes  pour  en  con- 
noître  l'ufage.  On  lime  les  dents,  fur- 
tout  les  incifives  ,  lorsqu'elles  font  iné- 
gales ou  trop  ferrées  ;  ou  enfin  lorfqu'elles 
ne  font  attaquées  que  très  fuperficiellement 
de  carie. 

Planche    XLI  V. 

Injlrumens  relatifs  à  Vextraclion  des  dents 

*  Fig.  1  ,  2  &  3.  Pinces  droites  pour 
extraire  les  dents. 

Fig.  q ,  y  &  6.  Pinces  courbes  ,  ou 
daviers. 

Fig.  7.  Levier  fimple,  pour  extraire  les 
racines. 
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Fig.  8.  Levier  compofé,  pour  extraire 
les  dents  en  les  renverfant. 

Fig.  $.  Autre  levier  ,  appelle  repouf- 
foir  ,  pour  enlever  les  racines;  le  petit 
crochet  fert  à  attirer  au-dehors  la  racine 
renveifée  au-dedans  de  la  bouche  :  cet  inf- 
trument  s'appelle  aufTi  pied-de-biche. 

Fig.  10.  Pélican  double. 

L'extradion  des  dents  n'eft  point  une 
opération  aulîi  indifférente  qu'elle  le  pa- 
roît  au  vulgaire  j  on  ne  doit  jamais  s'y 
déterminer  que  lorfqu'on  a  reconnu  qu'il 
n'eft  point  pofîible  de  conferver  ces  parties 
li  nécefiairesà  la  mafiication. 

Affez  ordinairement,  les  dents  primaires 
ou  dents  de  lait ,  tombent  d'elles-mêmes. 
Quand  leurs  racines  font  ufées  par  leur 
preffion  fur  celles  qui  s'accroiffent  pour 
leur  fuccéder  ,  elles  s'ébranlent,  &  il  faut 
peu  d'efforts  pour  les  détacher  des  gen- 
cives ;  mais  cela  n'arrive  pas  toujours 
ainfi.  Quelquefois  par  une  difpofition  par- 
ticulière ,  la  dent  fecondaire  s'élève  à  côté 
de  la  racine  de  celle  qu'elle  devroit  chaf- 
fer  ,  &  fe  fait  ainfi  j^ur  à  travers  de  la 
gencive,  enforteque  la  rangée  eft  double; 
ou  la  dent  en  s'é levant ,  prend  une  diredion 
oppofée.  Dès  qu'on  s'apperçait  de  cette 
circonftance ,  on  fe  hâte  d'extraire  la  dent 
de  lait  ,&  l'autre  reprend  petit  à  petit  fa  di- 
redion ,  à  moins  qu'elle  ne  foit  abfoiu- 
ment  trop  inclinée  en-dehors  ou  en-de- 
dans ;  dans  ce  cas  ,  il  faut  l'extraire. 

On  eft  obligé  d'extraire  les  dents  lorf- 
qu'elles font  attaquées  de  carie  doulou- 
reufe qui  occafionne  des  fluxions  fré- 
quentes ,  &  quand  on  ne  peut  parvenir 
à  les  calmer  ,  ou  bien  lorfque  la  carie  9 
fans  être  douloureufe ,  imprime  une  odeur 
défagréable.  Enfin  ,  dans  les  maladies  des 
finus  maxillaires  ,  lorfqu'il  eft  befoin  de 
les  traiter  par  des  injections  ,  on  facrifïe 
l'une  des  molaires  pour  avoir  un  accès 
dans  le  finus. 

Les  inflrumens  les  plus  en  ufage  pour 
extraire  les  dents  ,  font  les  pinces  ,  les 
daviers  ,  le  pélican  ,  &  la  clef  de  Ga- 
rengeot. 
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Les  pinces  droites  fervent  ordinaire- 
ment pour  extraire  les  incifives  &  les  ca- 
nines on  tire  les  molaires  avec  le  davier, 
/ïa  clef  de  Garengeot  ou  le  pélican. 

Le  davier  efl  rejeté  par  quelques-uns  , 
non  fans  raifon  ,  parce  que  fouvent  la  dent 
ferrée  par  cet  inftrument  fe  caiïe  à  fon 
collet ,  fur-tout  fi  la  carie  en  eft  proche  , 
&  que  la  racine  réfifle  à  l'effort  que  Ton 
fait  pour  l'attirer  ,  &  c'eft  pour  cette 
raifon  que  les  dentiftes  préfèrent  le  péli- 
can ou  la  clef  de  Garengeot. 

Le  levier,  fig.  8  ,  a  été  abandonné  , 
parce  que  le  point  d'appui  fe  faifant  fur 
la  gencive  &  fur  l'alvéole  de  la  dent  à 
extraire  ,  ne  peut  déraciner  celle-ci  qu'en 
la  renverfant  confidérablement  ,  ce  qui 
occafionne  des  déchirures  &  un  délabre- 
ment fuivis  de  fluxions  &  autres  acci- 
dens  graves.  Par  la  même  raifon  on  a 
rejeté  le  repoufloir  ,  fig.  p. 

Nous  parlerons  du  pélican  dans  l'ex- 
plication de  la  planche  fuivante. 

Planche  XLV. 

Continuation  des  injlrumens  relatifs  à  V  ex- 
traction des  dents ,  &  autres  dejîinés  à 
quelques  maladies  de  la  bouche. 

*  Fig.  i .  Levier ,  dont  le  crochet  eft 
moins  courbe  que  celui  de  la  planche 
précédente. 

Fig.  2.  Pélican  de  Bourdet  ,  dont 
on  change  le  crochet  au  moyen  de  la  vis 
à  tête  qui  le  fixe  au  cou  de  la  tige,  m  m  , 
crochets  dont  les  liges  font  cambrées,  n  , 
autre  crochet  droit  ,  dont  la  portion 
courbe  efl  cannelée  en-deffus. 

Fig.  3.  Levier  anglois  ;  on  le  nomme 
aufïï  clef  de  Garengeot  ,  parce  que  ce 
chirurgien  l'a  perfectionné,  <z,  le  crochet 
ordinaire  ?  vu  de  profil,  b ,  crochet  très- 
ccurbe. 

Fig.  4.  Pélican  à  cric  du  C.  Dubois  , 
furmonté  du  point  d'appui  convexe ,  au- 
quel on  peut  fubftituer  à  volonté  le  point 
d'appui  concave  cy  ou  celui  d\  on  adapte 
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au  clou  en  vis  de  cet  inftrument  ,  les 

crochets  m  ou  n  ,  félon  le  befoin  ;  e  eft 
le  point  d'appui  ,  d  vu  de  l'autre  face  ; 
•elle  doit  être  garnie  de  peau. 

Fig.  y.  Obturateur  du  palais./,  repré- 
fente  ia  furface  convexe  ,  8c  g  la  concave; 
cet  obturateur  a  deux  ailerons  qui  fer- 
|  vent  à  l'empêcher  de  vaciller  lorfqu'il  eft 
'  en  place  ,  &  à  en  faciliter  le  déplacement 
lorfqu'on  veut  le  retirer. 

Fig.  6.  Cifeaux  imaginés  par  J.-L. 
Petit  ,  pour  faire  la  feétion  du  filet. 

Fig.  7.  Le  même  infiniment  vu  de 
l'autre  face ,  avec  cette  différence  que  les 
branches  font  à  anneaux,  h  ,  la  plaque 
recourbée  &  fendue  ,  qui  recouvre  les 
lames,  i  ,  ia  branche  dormante  ;  on  re- 
marque à  la  face  interne  du  manche  un 
reflort.  k  ,  la  branche  mobile.  /,  vis  qui 
unit  les  deux  branches. 

Les  inconvéniens  que  l'on  a  remarqués 
dans  l'ufage  des  daviers  Se  autres  pinces 
pour  extraire  les  dents  ,  ont  peut-être 
donné  lieu  à  i'jnvention  du  pélican  ;  il 
efl  probable  même  que  le  levier ,  fig.  I , 
ou  autre  femblable  ,  furent  les  premiers 
que  l'on  a  fubflitués  à  la  pince.  Il  eft 
certain  qu'avec  cet  inftrument  on  ne  rif- 
que  point  de  décoler  la  dent,  parce  que 
le  point  d'appui  eft  fixe  &  comme  immo- 
bile ;  tandis  qu'avec  le  crochet  qui  agit 
du  côté  oppofé  &  fur  le  colet ,  il  faut 
peu  d'efforts  pour  attirer  la  dent  ; 
mais  il  efl  certain  auffi  ,  que  ce  point 
d'appui ,  quelque  perfectionné  qu'il  ait 
été,  étant  placé  fur  l'alvéole  de  la  dent 
à  extraire,  l'opération  efl  fouvent  fuivie 
de  délàbremens  confidérables  ,  d'hémor- 
rhagies,  de  fluxions,  &c. 

Il  a  donc  fallu  placer  le  point  d'appui 
ailleurs  que  fur  la  dent  elle-même.  C'eft 
cet  avantage  que  l'on  trouve  dans  le  pé- 
lican ordinaire  ,  &  dans  celui  ,  fig.  %. 
D'abord  la  tige  du  crochet  étoit  droite  , 
on  en  a  fait  de  courbes  pour  placer  plus 
commodément  l'inflrument  dans  le  fond 
de  la  bouche  ,  aux  dernières  molaires. 
La  courbure  a  cet  avantage  que  la  com- 

miflure 
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miffure  des  lèvres  s'y  place  fans  être  au- 
cunement diftendue,  M.  Bourdn  avoit 
un  crochet  courbe  pour  le  côté  droit , 
&  un  autre  pour  le  gauche»  (  V oje^ 
fàg.  m  m.  Ce  dentifte  avoit  obfervé  que 
quelquefois  le  crochet  n'av.oit  point  de 
prife  du  côté  interne ,  parce  que  la  cou- 
ronne de  la  dent  étoit  détruite  de  ce 
côté  ;  il  imagina  d'extraire  la  dent  en  la 
pouffant  en  fens  contraire  ,  c'eft-à-dire ,  de 
dehors  en-dedans; &  pour  cela,  il  adaptoit 
au  corps  de  l'inftrument  un  crochet  dont 
la  courbure  efc  cannelée  en-deffus.  {V oye\ 
iïg./z,) 

Le  point  d'appui  du  pélican  eft  une 
demi  -  roue  cannelée  dans  tous  les  fens  , 
pour  former  des  inégalités  ;  on  reproche 
à  cette  pièce  que  par  fa  convexité  ,  elle 
ne  peut  appuyer  fur  les  dents  voifines  que 
par  un  feul  point,  &  qu'il  eft  poftible  que 
pendant  qu'on  attire  en-dehors  la  dent 
faifie  avec  le  crochet,  la  demie-roue  ren- 
verfe  en -dedans  ou  ébranle  confidérabl- 
ment  celle  fur  laquelle  elie  eft  appuyée , 
fur- tout  fi  elle  eft  ifolée  d'un  côté.  Pour 
prévenir  cet  accident  ,  on  a  propofé  un 
point  d'appui  concave  c,  qui  embraffant 
plus  d'efpace ,  n'eû  point  fujet  à  cet  in- 
convénient. 

La  clef  de  Garengeot  eft  un  infiniment 
combiné  du  davier  &  du  pélican  ;  îl  eft 
plus  commode  que  le  davier  ,  fur-tout 
pour  extraire  les  groffes  molaires  a  mais 
il  n'eft  pas  aufli  fur  que  le  pélican.  Il 
faut  beaucoup  d'habitude  pour  s'en  fer- 
vir  ,  &  fi  on  ne  le  fou  lève  pas  en  même- 
tems  qu'on  ébranle  la  dent,  on  court 
rifque  de  la  cafTer  comme  avec  le  davier. 
Les  crochets  font  plus  ou  moins  courbes  ; 
(  voy.  a&c  )  on  les  change  au  moyen 
d'une  vis  ,  mais  de  forte  que  la  courbure  . 
foit  tournée  du  coté  de  la  charnière;  cette 
charnière  peut  être  mobile  &  fe  tourner 
en  fens  oppofé  ,  de  manière  que  le  crochet 
faififfe  la  dent  du  côté  "de  l'intérieur  de  la 
bouche. 

Le  pélican  à  cric  dont  le  C.  Dubois  fe 
fêrt  préférablement  à  tout  autre  ,  parce 
Chirurgie.  Tome  II.  2e  Partie. 
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qu'il  a  la  faculté  d'en  allonger  ou  raco-ur- 
cir  la  longueur  du  crochet,  peut  être  re- 

.  gardé  comme  une  corredion  de  celui  d  nt 
Garengeot  a  donné  la  defeription.  On  y 
place  à  volonté  le  point  d'appui  convexe 
ou  concave;  mais  le  C.  Dubois  affure  que 
l'effet  du  dernier  eft  dangereux.  Au  lieu  de 
lavis  qui  traverfe  l'axe  vertical  de  l'inltru- 

,  ment,  c'eft  un  effieu  percé  &  taraudé  dans 
fon  milieu  ;  les  extrémités  de  cet  effieu 
font  terminées,  l'un  par  une  tête  en  forme 
de  vis  ,  &  l'autre  par  un  petit  bouton  avec 
une  petite  avance  pour  recevoir  la  queue 
du  crochet.  Celle-ci  eft  percée  d'un  trou  , 
fur  un  des  côtés  duquel  eft  unerainure  que 
l'on  fait  correfpondre  à  l'avance  du  bou- 
ton de  l'efTieu  ,  quand  on  veut  placer  ou 
déplacer  le  crochet.  La  vis  de  Pinftru- 
ment  eft  verticale,  &  fixée  dans  le  manche 
qui  eft  mobile  ;  en  tournant  ce  manche 
l'eftieu  monte  ou  defeend  félon  que  l'on 
tourne. 

LeC.  Dtibois  préfère  une  demi-roue  en 
bois  à  celle  d'acier.  ,  pour  les  cas  ordi- 
naires, &  s'il  eft  queftion  d'extraire  la  dent 
en  la  pouffant  de  dedans  en-dehors  ,  il  fe 
fert  du  point  d'appui  d ,  qu'il  ajufte  à  la 
tige  du  pélican  de  la  même  manière  que 
l'on  ajufte  une  couronne  fur  l'arbre  du 
trépan.  Avec  cette  pièce ,  voyc^  e  ,  qui 
la  repréfente  de  face  ,  il  prend  fon  point 
d'appui  en-dedans  ,  c'eft  à-dire  ,  dans  le 
fens  oppofé  à  l'action  du  crochet  fur  la 
dent  ;  quand  il  n'y  auroit  plus  de  dent  à 
l'endroit  où  il  veut  prendre  fon  point 
d'appui ,  l'arcade  alvéolaire  en  peut  tenir 
lieu  avec  cette  plaque  garnie  &  couverte 
de  chamois. 

Nous  ne  pouvons  quitter  cet  article  , 
fans  parler  d'un  accident  affez  effrayant 
qui  furvient  quelquefois  après  Pextraâion 
d'une  dent ,  c'eft  l'hémarrhagie.  Plufieurs 
fois  témoins  d©  cet  accident  ,  nous  ne 
pouvons  diffimu'er  que  nous  avons  vu 
des  chirurgiens  &  des  dentiftes  fort  em- 
barraffés  pour  arrêter  l'effufion  abondante 
do  fang.  On  a  propofé  de  cautéiifer 
l'alvéole  ;  la  compreftion  eft  cependant 
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facile  à  employer;  il  ne  s'agit  que  de 
remplir  la  cavité  alvéolaire  ,  foit  de  char- 
pie ou  de  cire,  &  de  mantenir  les  mâ- 
choires rapprochées  ,  pour  contenir  l'ap- 
pareil. Nous  nous  feivons  ordinaire- 
ment de  la  cire  bien  ramollie  ,  dont  nous 
remplirions  la  cavité,  avec  la  précaution 
d'en  fou  tenir  les  parois  avec  deux  doigts 
de  l'autre  main ,  que  quand  l'alvéole  efi  fuf- 
lifamment  remplie  ;  nous  mettons  par- 
deflus  de  la  charj-ie  &  des  petites  com- 
preffes  tour  venir  au-delà  du  niveau  des 
dents  voifines,  &  s'il  fe  trouveà  la  mâchoire 
oppofée  des  dents  qui  correfpondent,  nous 
rapprochons  les  mâchoires  &  nous  les  main- 
tenons avec  la  fronde;  mai.*,  s'il  arrive  qu'il 
n'y  ait  pas  de  dents  à  l'endroit  qu'il  faut 
comprimer,  nous  plaçons  fur  lescompreffes 
un  morceau  de  liège  qui ,  étant  foutenu 
par  les  dents  voifines  de  celles  qui  man- 
quent ,  facilite  la  comprefîion;  mais/flous 
nous  férvons  conflamment  du  morceau  de 
liège  pourfoutenir  les  pièces  d'appareil ,  fi 
l'hémorrhagie  a  l*eu  à  la  fuite  de  l'extrac- 
tion d'une  dent  à  la  mâchoire  fupérieure. 

L'obturateur  du  palais  efï  une  plaque 
d'or  ou  d'argent ,  concave  d'un  côté  , 
comexe  de  l'autre  ,  que  l'on  place 
au  plancher  fupérieur  de  la  bouche  , 
lorsqu'une  portion  de  la  voûte  palatine 
a  été  détruite. 

Celui  que  l'en  voit ,  fig.  y  ,  a  été  ima- 
giné par  M.  Bourdet ,  pour  une  perfonne 
chez  laquelle  le  palais  avoit  fouffert  une 
telle  déperdition  de  fubfbnce  ,  qu'il  ne 
pou  voit  avaler  fans  qu'il  lui  furvînt  de  la 
toux,  de  la  fuffocation  ,  &c.  Un  dentifle 
avoit  |  lacé  de  chaque  côté  de  la  plaque  , 
un  aileron  qui  s'a^piiquoit  obliquement  fur 
les  côtés  de  la  voûte  du  palais;  ces  ailerons 
fe,  v©  ent  de  prife  pour  placer  &  déplacer 
la  plaque  obturatrice. 

Quoique  la  feâiôn  du  filet  de  la  langue 
foit  une  opération  fort  commune  ,  on  ne 
doit  point  cependant  la  regarder  comme 
peu  importante.  Deux  circonflances  par- 
ticulières exigent  cette  opération;  i°  lorf- 
que  le  ré|  li  qui  forme  cette  elpèce  de 
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ligament  membraneux,  quoiqu'affez large , 
s'étend  jufqu'à  la  pointe  de  la  langue  & 
empêche  que  l'enfant  ne  la  porte  en  avant 
ou  vers  la  voûte  du  palais.  Dans  cet  état, 
l'enfant  ne  peut  teter  que  très-difficiîe- 
ment  ;  on  incife  avec  des  cifeaux  à  pointe 
moufle  ce  repli,  &  la  langue  exerce  auffi- 
tôt  fes  motivemens  qui  n'étoient  que  gênés, 
2*.  Ce  repli  a  quelquefois  fi  peu  d'éten- 
due, que  la  pointe  de  la  langue  efi  comme 
attachée  8c  fixée  à  la  bâfe  de  la  mâchoire 
inférieure.  La  langue  n'a  de  mouvement 
qu'à  fa  partie  moyenne  ,  elle  forme  une 
convexité  qui  empêche  l'enfant  d'avaler  la 
liqueur  qu'on  lui  verfe  dans  la  bouche  ; 
car  il  ne  lui  efi  pas  poffible  de  teter  le 
fein  de  fa  mère  ni  de  fa  nourrice.  Ce  cas 
eft  rare,  cependant  nous  l'avons  rencontré 
une  fois  ;  l'enfant  étoit  né  depuis  quatre 
jours,  il  étoit  foible  8c  exténué.  Nous 
hafardâmes  de  débarraffer  la  langue  du 
lieu  qui  la  tenoit  affujettie.  Ce  n'elt  point 
une  fimple  fedion  du  filet  qu'il  faut  faire 
dans  ce  cas  ,  c'efl  une  véritable  diflection  % 
nous  en  fentîmes  les  conféquences ,  mais 
fallo!t-il  abandonner  l'enfant  à  une  mort 
certaine  ?  avec  de  la  patience  nous  en 
vinmes  à  bout,  mais  nous  ne  pûmes  évi- 
ter la  léfîon  d'une  des  ranines.  Nous  cau- 
rérifâmes  fur  le  champ  ,  fâchant  parfaite- 
ment que  le  moyen  de  comprefîion  pro- 
pofé  par.l.  L.  Petit,  lui  avait  manqué  à  lui- 
même.  L'enfant  teta  au/fi- tôt  ;  mais  trois 
jours  après  ,  la  chute  de  l'efcarre  fe  fit  , 
l'hémorrhagie  reparut;  nous  cauterifâmes 
de  nouveau  ;  nouvelle  récidive  de  l'hé 
morrhagie  qui  revint  dans  la  nuit,  8c  dont 
on  ne  s'apperçut  que  le  matin  ;  l'enfant 
mourut  exténué  :  nous  étions  décidés  à 
tenter  la  ligature.  Nous  citons  ce  fait , 
non  pour  nous  juftifier,  mais  pour  préve- 
nir que  la  cautérifation  n'eft  point  toi> 
i  ours  un  moyen  fur  d'arrêter  irrévoca- 
blement l'hémorrhagie  dans  <:e  cas.  Il  en 
eft  arrivé  autant  à  J.  L.  Petit  chez  le  maré- 
chal de  Bervick. 

On  fait  que  cet  habile  chirurgien  s'e/î 
attaché,  non-feulement  à  arrêter  le  fkng 
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lorfque  l'artère  ramnes'eft  trouvée  ouverte 
par  la  fection  du  filet  ,  mais  qu'il  a  priri- 
çip  aie  ment  cherché  les  moyens  d'être  à  j 
l'abri  de  la  iéfion  de  cette  artère  pendant 1 
f opération.  Le  fourchon  applati  qu'il  a 
placé  au  bas  de  la  fonde  cannelée,  peut 
remplir  cet  objet  dans  les  cas  ordinaires. 
Mais  pour  plus  de  fureté,  il  a  imaginé  des 
cifeaux  paiticuliers  ,  fig.  6.  Ces  cifeaux 
ne  font  ,  ainfi  qu'il  ie  dit  lui  -  même  , 
qu'une  perfection  d'une  efpèce  de  biftouri 
à  reflbrt  caché  fous  une  plaque  recourbée 
&  fendue  fupérieurement  pour  recevoir  le 
repli  que  l'on  veut  incifer.  En  adoptant 
cette  plaque  recourbée,  J.-L,  Petit  fubf- 
titue  au  biftouri ,  des  cifeaux  dont  l'une 
des  lames  efl  dormante,  &  l'autre  mobile. 
Cet  inftrument  eft  peu  connu  ,  mais  nous 
le  répétons  ,  il  ne  pourroit  fervir  que 
dans  ies  cas  ordinaires  où  les  cifeaux  & 
les  fourchons  de  la  fonde  cannelée  peu- 
vent également  bien  fervir  j  mais  dans  ie 
cas  que  nous  avons  cité  ,  il  eût  été  im- 
poffible  d'en  faire  ufage. 

Au  relie,  en  faifant  graver  les  cifeaux 
à  plaque  de  J.-L.  Petit,  nous  n'avons  eu 
d'autre  but  que  de  montrer  les  reifources 
du  génie  de  ce  chirurgien  ,  à  qui  l'art  doit 
une  partie  de  fa  perfection. 

Planche  XLVI. 

Elle  ejl  relative  aux  leviers  dentaires. 

Fig.  i.  Elle  repréfente  un  inftrument 
propre  à  remplir  toutes  les  indications 
relatives  à  l'extraction  des  dents,  a  a  a  a  , 
les  deux  branches  réunies  par  leur  milieu 
au  moyen  d'une  vis.  b  c ,  les  deux  tiges 
creufes  qui  les  terminent  ,  dont  Tune  c 
eft  taraudée  pour  recevoir  le  point  d'ap- 
pui d,  &  l'autre  qui  eft  à  huit  pans,  eft 
deftinée  à  recevoir  le  crochet  e.  /,  vis 
pour  arrêter  le  crochet  dans  la  pofîtion  la 
plus  convenable,  ggg  crochets  ordi- 
naires de  difterens  volumes  ,  félon  la 
grolfeur  des  dents  à  extraire,  h  ,  point 
d'appui  ipverfe  deftiné  à  être  appliqué  fur 


la  furface  interne  des  deny?.  ï\  \  poi  n 
d'appui  du  levier  droit  ,  vu  dans  toute 
fon  étendue.  /,  furface  tangente,  m  mm^ 
crochets  inverfes  fervant  conjointement 
avec  le  point  d'appui  h  du  même  nom  , 
pour  extraire  les  dents  de  dehors  en-de- 
dans, n  n  ,  crochets  courbés  pour  loger 
la  commiflure  des  lèvres  lors  de  l'extrac- 
tion des  dents  de  fageffe. 

Fig.  2»  Levier  fômplë  ,  compofé  de 
deux  branches  croifées  &  fixées  par  leur 
milieu,  oo,  crochets  qui  terminent  une 
des  extrémités.  points  d'appui  pla- 

cés à  vis  à  l'autre  extrémité  des  bran- 
ches. 

Fig.  3.  PoufToir  pour  mettre  à  la 
branche  des  crochets  de  la  fig.  1.  q9 
forme  de  la  cavité  dans  laquelle  s'adaptent , 
les  crochets  du  même  inftrument. 

Planche  XLVII. 

Elle  fe   rapporte  au  pélican  à  cric. 

a  a  a  Le  corps  de  l'inftrument  vu  fous 
fes  différentes  faces.  11  renferme  un  cric 
qui  fert  à  éloigner  ou  rapprocher  les  cro- 
chets du  point  d'appui  qui  eft  fixe  fur 
le  corps  &  garni  de  buffle. 

bb.  Points  d'appui  qui  s'appliquent  fur 
la  gencive  &  qui  en  couvre  le  trajet;  l'un 
eft  vu  de  face  &  l'autre  latéralement. 

c.  Autre  point  d'appui  hors  de  l'inftru- 
ment &  montrant  le  reflort  qui  le  fixe  à 
ce  dernier ,  &  le  bouton  qui  fert  à  l'en 
dégager,  ddd,  crochets  à  charnières  fer- 
vant avec  ies  points  d'appui  bb ,  c  ,  &  for- 
mant enfemble  un  levier  communément 
appelle,  levier  droit.  Cet  inftrument  fert  à 
extraire  toutes  les  dents  de  devant,  depuis 
la  première  groffe  molaire  jufqu'à  celle  du 
côté  oppofé,  indiftinct?ment,àia  mâchoire 
fupérieure  &  à  l'inférieure  ,  jufqu'à  la 
dernière  petite  molaire  feulement,  e  e  > 
crochets  droits,  f9  point  d'appui  de  Du- 
bois, g  ,  la  furface  tangente  du  point 
d'appui  vue  latéralement.  Cette  furface 
garnie  de  buffle  a  environ  fix  lignes  de 

h  2 
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long ,  fur  deux  lignes  &  demie  de  hauteur. 
Elle  s'applique  fur  la  furface  externe  du 
corps  de  pluficurs  dents  &  fe  tient  fur  une 
charnière  h  ,  pratiquée  à  la  face  oppofée. 
11  forme  avec  un  des  crochets  droits  ee,ou 
un  des  crochets  courbes  ci-deffous ,  ce 
qu'on  appelle  le  pélican  ou  levier  latéral. 
iï ,  crochets  courbes  deltinés  à  loger  la 
commilfure  des  lèvres  dans  l'extradion  des 
dernières  molaires,  dites  dents  de  fagefTe , 
pour  iefquelies  ils  font  fpécialement  def- 
tinés.  /,  point  d'appui  du  pélican  inverfe 
qui  s'applique  fur  la  face  interne  des  mo- 
laires. mm}  crochets  du  pélican  inverfe  , 
ces  crochets  font  dentelés  à  l'extérieur  de 
leur  courbure,  &  font  deltinés  conjoin- 
tement avec  le  point  d'appui  / ,  à  renver- 
fer  les  dents  vers  l'intérieur  de  la  bouche  , 
lorfque  le  cas  le  requiert. 

Le  Cit.  Dubois  ,  dans  un  mémoire 
lu  à  l'Académie  de  Chirurgie  en  1786, 
ayant  paiTé  en  revue  les  divers  inftrumens 
qui  font  en  ufage  pour  l'extradion  des 
dents,  &  ayant  fait  l'analyfede  leur  avantage 
&  de  leurs  inconvéniens ,  ayant  démontre 
qu'ils  étoient  tous  des  leviers  de  différens 
genres  ou  agifîànt  comme  tels  ,  a  conclu 
que  le  pélican  à  cric  que  nous  venons  de 
décrire  ,  étoit  le  plus  avantageux  de  tous 
ceux  connus  jufqu'à  ce  jour  par  la  faci- 
lité de  donner  aux  dents  à  extraire  ,  même 
pendant  l'opération  ,  la  direction  la  plus 
favorable  &  la  plus  conforme  à  celles  des 
racines.  Ayant  d'ailleurs  obfervé  que  le 
grand  défaut  des  inftrumens  étoit  dans  la 
forme  ronde  de  leur  point  d'appui  ,  qui 
alors  ne  pofant  jamais  que  fur  un  point 
mathématique  ,  comme  la  tangente  d'un 
cercle,  ils  fatiguoient  confidérablement  la 
partie  fur  laquelle  ils  portoient  leur  ac- 
tion ,  foit  fur  les  dents  voifines  ou  fur  la 
gencive  ;  de  forte  que  fi  l'on  avoit  à  vain- 
cre, par  exemple  ,  une  réfiftance  comme 
vingt,  &  que  la  partie  fur  laquelle  on  ap- 
pliquoit  le  point  d'appui  ne  pouvoit  fup- 
poiter  un  effort  cérame  dix  ,  elle  avoit  un 
excédent  de  dix  livres  au-deffus  de  fes 
forces  ;    en  conféquence  |  ce  demifte 
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changea  la  forme  du  point  d'appui  du  pé^- 
lican,  &  adopta  comme  principes  nécef- 
faires ,  de  fournir  à  fes  inftrumens  des 
points  d'appui  larges  8c  d'une  forme  telle 
qu'ils  puffent  faire  partager  les  efforts  de 
la  réfiftance  à  un  très-grand  nombre  de 
parties  à-la-fois.  Ces  corrections  lui  ont 
paru  utiles  ,  quand  on  a  à  extraire  ou  à 
redreffer  des  dents  déviées  ,  foit  de  dedans 
en-dehors ,  ou  de  dehors  en-dedans. 

Planche  XLVIII. 

Elle  efl  relative  aux  articles  douleurs  & 
éc  harpe. 

Appareil  de  M.  Moore,  pour  éviter  les 
violentes  douleurs  dans  le  cas  où  l'on 
feroit  néceffité  à  faire  l'amputation  des 
extrémités. 

Fig.  1.  La  machine  de  compreflion.  Elle 
eft  faite  d'un  morceau  d'acier  courbe  r 
couvert  de  cuir  8c  d'une  étendue  fuffifante 
pour  contenir  le  membre  fur  lequel  on 
doit  l'appliquer,  a  ,  coufïinet  de  cuir  à 
l'une  de  fes  extrémités  pour  être  placé 
fur  le  cordon  de  nerfs,  b ,  couflinet  ovale 
fixé  fur  la  vis  qui  paffe  à  travers  un  trou 
à  l'une  de  fes  extrémités.  Celui-ci  eft  pour 
appuyer  fur  les  nerfs  cruraux  dans  le  cas 
où  la  machine  feroit  appliquée  fur  la 
cuiffe.  Quand  on  y  a  recours  dans  ce 
dernier  cas  ,  il  faut  d'abord  chercher  le 
nerf  fcktique.  Pour  cela  ,  l'opérateur 
cherchera  la  tubérofité  de  i'ifchium,  & 
enfuite  le  grand  trochanter ,  &  fuppofant 
enfuite  une  ligne  droite  tirée  de  l'une  à 
l'autre,  il  appliquera  le  couffinet  a  à  en- 
viron un  pouce  au-deffus  du  milieu  de 
cette  Hgne.  On  trouvera  le  nerf  crural  en 
s'affurantde  la  pulfation  de  l'artère  crurale 
qui  en  fuit  le  tronc.  On  appliquera  fur 
lui  le  couflinet  b  ,  8c  en  faifant  agir  la  vis  , 
on  fera  de  part  &  d'autre  le  degré  de  coin- 
preffion  qui  fera  néceffaire. 

Fig.  2.813.  Elles  repréfentent  l'applica- 
tion de  l'inftrument  fur  le  bras  &  la  cuiffe.. 
a  ,  aneuvrifme.. 

Fig.  4.  Echarpe  de  Bell»  a  a  élu*  de  cuir 
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convenablement  garni  en  flanelle  &  d'une 
largeur  fuffifante  pour  couvrir  le  bras  de- 
puis Je  coude  jufqu'au  commencement 
des  doigts.  Cette  machine  eft  pour  le  bras 
gauche.  b  4  c,  collier  de  buffle  pour  paffer 
par-delîus  le  bras  droit  &  foutenir  l'extré- 
mité de  l'étui  par  une  courroie/,  qui 
parle  fur  l'épaule  gauche  pour  être  fixée 
par  une  boucle  en  c,  &  empêcher  le 
collier  de  gliffer  en  bas.  d,  bout  percé 
de  cette  courroie  ,  qui  palîe  dans  la  bou- 
cle e,  pour  s'y  fixer. g ,  h  ,  deux  courroies 
&  deux  boucles  pour  fixer  le  bras  au- 
dedans  de  ia  machine. 

Fig.  y.  Application  de  la  machine. 

Planche  XLIX. 

Elle  fê  rapporte  aux' articles  cuifje ,  écar- 
tement  &  enfant. 

Fig.  i.  Machine  de  Gooch  ,  pour  tenir 
la  cuifle  fra&urée  dans  un  état  d'exten- 
fion  permanente,  au,  parties  longitudi- 
nales de  la  machine  qui  fe  meuvent  fur  la 
plaque  circulaire,  b  3  c  ,  autre  plaque 
circulaire  qui  doit  être  placée  fous  la  ro- 
tule ;  à  l'extrémité  de  chaque  cercle  eft 
une  cheville. 

Fig.  2.  Application  de  la  machine  fur 
la  cuhTe. 

Fig.  3.  Bandage  inventé  par  Traifnel 
dans  le  cas  d'un  écartenaent  d'une  des  fym- 
phyfes  facro-iliaques  chez  un  homme,  a  , 
pelotte  poftérieure.  b ,  pelotte  latérale  qui 
doit  appuyer  fur  le  grand  trochanter.  cc} 
courroies  obliques  propres  à  les  contenir. 
d ,  courroie  en  forme  d'anneau  pour  em- 
bralTer  le  genou,  e,  autre  pour  embrafler 
la  jambe  au-defTus  de  la  cheville  du  pied. 
fy  continuation  de  la  courroie  qui  paiTe 
fous  la  plante  du  pied  comme  un  étrier. 
g ,  courroie  fupérieure  qui ,  paiïant  fur 
l'épaule  oppofée,  vient  s'attacher  au-de- 
vant à  la  bouche,  i  ,  garniture  du 
devant  deflinée  à  rendre  plus  fupportabie 
le  bouclage. 

Fig.  4,.  Application  du  bandage  fur  le 
corps  &  la  difpofition  de  toutes  les  par- 


ties, a  ,  b  ,  les  deux  pelottes.  c  ,  la  cour- 
roie fupérieure.  l'inférieure,  ee,  les 
deux  obliques. 

Fig.  5 .  La  tête  d'un  enfant  à  terme  vue 
fous  différens  afpecls ,  relativement  à  l'ac- 
couchement. 

a  a.  Le  menton. 

b.  L'extrémité  occipitale. 

a  ,  b.  Diamètre  oblique  de  la  tête,  &  le 
plus  grand  de  tous. 

c  c.  Diamètre  antéro-poflérieur  ,  com- 
munément appellé  ,  grand  diamètre. 

dd.  Diamètre  perpendiculaire,  qui  va 
du  fommet  à  la  bâfe  du  crâne. 

Fig.  6.  a.  Le  haut  du  front. 

b.  Le  haut  de  l'occiput. 

c  c.  Diamètre  antéro-poflérieur. 

dd.  Diamètre  tranfverfal  ou  petit  dia- 
mètre. 

e.  La  fontanelle  antérieure. 

f.  La  fontanelle  poflérieure. 

g.  La  future  fagittale. 

h  h.  La  future  coronale. 
i.  La  future  qui  defeend  de  la  fontanelle- 
antérieure  à  la  racine  du  nez. 
k  k.  La  future  iambdoïde. 

Planche  L. 

Elle  fe  rapporte  à  Varticle  exofîofe. 

Fig.  i.Eile  repréfente  une  portion  de 
tibia  exoflofé  très  -  irrégulièrement  ,  & 
tel  qu'il  fe  trouve  dans  la  collection  de 
Tenon. 

a.  L'extrémité  fupérieure  de  cet  os. 
\  b.  Portion  de  fa  partie  moyenne  qui  efl 
très-faine  ,  &  qui  commence  néanmoins  à 
fe  décompofer  vers  fa  partie  c.  Enfuite  cette 
décompofition  devient  beaucoup  plus  con- 
fîdérable ,  à  mefure  qu'elle  approche  de 
l'extrémité  a,  à  caufe  de  fa  texture  dé- 
licate. 

Cette  figure  offre  un  exemple  de  la 
décompofition  fenfible  des  fubflances  de 
l'os.  Cette  efpèce  de  décompofition  n'ob- 
ferve  aucune  régularité  ,  elle  fe  fait  en 
tous  fens  &  très-inégalement'.  Cependant 
le  parenchyme,  d'an  pareil  os  confère 
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une  forte  d'organifaticn  affez  femblable  à 
celle  d'une  éponge  plus  ou  moins  fine. 

Fig.  2.  Fémur  exoftofe  dans  toute  fa 
longueur.  On  y  voit  très  -  distinctement 
comment  la  fubfiance  compare  a  été 
convertie  en  une  autre  de  nature  entière- 
ment celluleufe  ,  &  comment  auiïi  ie  ca 
nal  médullaire  a  été  rempli  par  la  fubf- 
tanee  fpongieufe  de  nouvelle  formation. 

a  a.  Gonflement  de  la  fubflance  com- 
pacte à  l'extérieur. 

b  b  b  b.  Limites  de  ce  gonflement ,  tant 
fupérieurement  qu'inférieurement. 

c.  Tête  du  fémur. 

d.  Condyles  du  même  os. 

Planche  LI. 

Elle  ejt  relative  au   même  fujet  que  la 
précédente. 

Fig.  i.  Elle  offre  la  partie  moyenne 
d'un  fémur  exoflofé  &  en  partie  fcié,  félon 
fa  longueur  ,  pour  faire  voir  le  canal  mé- 
dullaire qui  efl  entièrement  oblitéré  , 
étant  rempli  d'une  fubflance  offeufe  orga 
nifée  en  manière  d'épongé  très- fine  ,  & 
qui  eft  une  continuation  ou  plutôt  une 
expanfion  de  la  fubflance  compacte  du 
même  os  ,  laquelle  eft  pareillement  fpon- 
gieufe. 

a.  Subftance  offeufe  qui  remplit  le  canal 
médullaire  ;  cette  fubflance  efl  plus  com- 
pacte Se  plus  folide  dans  certains  endroits 
que  dans  d'autres,  fuivant  que  l 'offifica- 
tion  s'y  trouve  plus  ou  moins  parfaite. 

b.  Subflance  compacte  devenue  fpcn- 
gieufe  &  bourfoufflée  ,  d'où  s'en  efl  fuivi 
le  gonflement  de  l'os. 

c .  d.  Endroit  où  l'autre  portion  de  cet 
os  a  été  enlevée  par  lafcie, 

Fig.  i.  Morceau  de  la  partie  moyenne 
d'un  humérus  fcié  dans  fa  longueur  pour 
faire  obferver  la  grande  &  ample  cavité 
qui  s'efl  formée  en  conféquence  d'un  ra- 
molliffement  furvenu  à  la  fubflance  com- 
pacte ,  qui  a  été  obligé  de  prêter  peu  à 
peu  ,  fk  de  céder  aux  efforts  que  faifaient 


intérieurement  la  moelle  &  les  vaifieaux 
qui  s'y  trouvaient  en  grande  quantité  ,  ce 
qui  a  été  caufe  que  cette  fubflance  com- 
pacte s'efl  étendue  infenfiblemcnt  au-de- 
hprs  ,  en  perdant  de  fon  épaifleur  à  pro- 
portion de  fon  extenfion. 

a.  Extrémité  fupérieure  de  cet  os,  dont 
la  fubflance  compacte  eft  démeurée  dans 
fon  état  prefque  naturel. 

b  b.  Cette  même  fubfhnce  devenue  très- 
mince  à  caufe  de  fa  grande  extenfion  ,  d'où 
efl  réfultée  la  cavité 

c.  Extrémité  inférieure. 

Fig.  3.  Morceau  de  fémur  fcié  en  tra- 
vers aux  environs  de  fon  extrémité  infé- 
rieure ,  laquelle  eft  devenue  fort  ample  & 
fort  évafée  à  caufe  de  l'extenfion  confiné 
rable  de  la  fubflance  compacte  qui  a  parle  , 
19  par  l'état  de  ramolilfement  ,  i°.  qui 
efl  devenue  trcs-fpongieufe  par  l'écarte- 
ment  de  fes  lames  &  de  fes  mailles  ,  les- 
quelles ont  formé  différentes  expanfions 
au-dehors  ,  qui  ont  enfin  acquis  extérieu- 
rement une  dureté  &  une  folidité  fem- 
btables  à  celles  de  la  fubflance  compacte 
&  naturelle  des  os. 

a.  Subflance  en  partie  décompofée. 

b.  Cavité  où  la  moelle  étoit  logée. 
Cette  cavité  eft  encore  très-apparente  au 
moyen  de  lames  ofleufes  c  ,  qui  font  un 
reltant  de  la  fubflance  compacte ,  laquelle 
eft  demeurée  cellulaire  en  d ,  &  qui  enfin 
efl  devenue  très-dure  &  très  compacte 
en  e. 

f.  Partie  inférieure  de  l'os. 

Fig.  4.  Bout  de  fémur  fcié  félon  fa 
longueur  ,  iong-tems  après  une  amputa- 
tion précédente. 

Planche     L  I  I  I. 

ïnfirumens  pour  Us  accouchemens  ,  forceps , 
levier. 

*  Fig.  I.  Forceps  ordinaire. 

a.  L'axe  mobile  ;  b  ,  la  clef  pour 
tourner  l'axe  lorfqu'il  faut  fixer  les  bran- 
ches. 
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c.  Ancienne  forme  de  l'entablure  du 
forceps  dont  l'axe  eft  un  pivot  à  tête  ar- 
rondie ,  dans  le  collet  de  laquelle  on  fait 
gluTer  la  plaque  à  coulitTe  ,  qui  eft  fixée 
lur  l'entablure  de  la  branche  femelle. 
Cette  plaque  eft  percée  en  queue  d'a- 
ronde. 

F  g.  i.  Cette  figure  défigne  la  cour- 
bure latérale  des  branches  du  forceps. 

Fïg.  3.  Le  petit  forceps  de  Smeliie. 

Fïg.  4.  Levier  à  jour. 

1  &  2.  Le  forceps  eft  compofé  de  deux 
branches  ,  Tune  que  l'on  peut  appeller 
bi anche  mâle,  à  caufe  du  pivot  ou  axe 
mobile  qui  eft  placé  dans  l'enrabiure  ; 
l'autre  femelle  ,  parce  qu'elle  eft  percée 
dans  fon  entablure  ,  pour  recevoir  le  pi- 
vot lorfqu'on  joint  les  deux  branches. 

On  divife  chacune  de  ces  branches  en 
trois  parties  ,  une  fuperieure  courbe  ex- 
cavée  &  à  jour;  on  la  nomme  cuillère  , 
pince  ou  ferre  ;  une  inférieure  recourbée 
de  côté,  on  la  peut  appeller  le  manche; 
enfin  ,  la  partie  moyenne  qui  eft  le  lieu 
où  fe  fait  la  jonction  ,  fe  nomme  l'enta- 
blure. 

Le  forceps  ordinaire  doit  avoir  quinze 
pouces  de  longueur;  favoir  ,  huit  pour 
les  ferres  ,  fix  pour  le  manche  ,  &  un 
pouce  d'entablure.  Cette  longueur  fuffit 
pour  tous  les  cas  où  la  tête  eft  arrêtée  au 
détroit  inférieur  du  bafïin.  Cette  longueur 
a  été  déterminée  par  Levret  ;  mais  11 
la  tête  eft  arrêtée  plus  haut ,  les  branches 
ne  la  faifiroient  qu'imparfaitement,  &  c'elt 
ce  qui  a  déterminé  à  donner  environ 
neuf  pouces  de  longueur  aux  ferres;  celles 
du  forceps  dont  nous  nous  fervons  ont 
huit  pouces  &  demi ,  Se  avec  cet  inflru- 
ment  nous  avons  iaifi  &  amené  la  tête 
engagée  &  arrêtée  entre  le  pubis  6c  le 
f  acrum. 

Le  forceps  a  été  long  tems  imparfait  , 
il  manquoit  fouvent  fon  but  ,  ou  il  occa- 
lionnoit  ces  déchirures  aux  parties  de 
la  femme.  Si  Levret  r'eû  pas  le  premier 
qui  en  ait  reconnu  les  défauts ,  on  ne 
-peut  lui  comefter  d'être  celui  qui  en  a 
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découvert  la  véritable  caufe ,  &  qui  y  ait 
aufîiiôc  remédié  ,  en  imaginant  la  cour- 
bure latérale  des  branches. 

Un  accoucheur  de  mérite  Se  grand  ad- 
mirateur de  Smeliie  ,  a  prétenuu  que  Le- 
vret n'étoit  point  l'inventeur  de  la  cour- 
bure du  forceps,  mais  que  c'étoit  Smeliie,. 
Comme  on  lui  oppofoii  que  Livret  av^it 
publié  fa  découverte  en  1749  ?  que  Smeliie 
n'a  écrit  pour  la  première  fois  qu'en  I75"2, 
que  dans  cet  ouvrage  ii  n'efl  nullement 
queltion  de  la  courbure  du  forceps >  Se 
que  Smeliie  n'en  parle  qu'en  17J4 ,  en  ces 
termes  :  II  y  avoit  quelques  années  que 
favois  inventé  cette  paire  de  forceps  ,  au  ni 
bien  que  d'autres  praticiens  ,  l'admirateur 
de  Smeliie  conclut  de  ce  pafTage  que  cet 
accoucheur  anglois  eft  véritablement  l'au- 
teur de  la  découverte,  Se  il  fuppofe  que 
Levret  ayant  fu  par  des  élèves  qu'il  avoit 
inventé  un  forceps  courbe,  il  s'eft  hâté 
d'en  faire  conftruire  un ,  Se  de  le  publier 
pour  s'en  attribuer  l'honneur  de  l'inven- 
tion. C'eft  par  de  pareils  raifonnemens 
que  l'on  veut  dépouiller  Levret  de  la  plus 
importante  de  fes  découvertes ,  pour  en 
attribuer  la  gloire  à  un  ai\tre;  à  Smeliie, 
en  un  mot,  qui  ajoute  après  ce  que  nous  en 
avons  cité  :  Mais  je  n'ai  point  recommandé 
de  s'en  fervir  de  peur  de  faire  plus  de  mai 
que  de  bien r,  en  déchirant  les  parties  de  la. 
femme,  lorfqu'on  fe  fert  d'une  trop  grande- 
force.  Et  c'eft  précifément  parce  que  le 
forceps  droit  occafionnoit  des  déchi- 
rures, que  Levret  a  perlfé  qu'en  donnant 
aux  branches  une  courbure  proportionnée 
à  celle  du  bofiin  ,  on  éviteroir  de  dé- 
chirer les  parties  de  la  femme,  en  con- 
fervant  la  force  de  direction  de  i'inftru- 
ment.  Levret  avoue  enfin  que  l'idée  lui 
en  eft  venue  des  tenettes  courbes  ,  pour 
extraire  la  pierre;  enfin,  il  déclare  qu'il 
en  a  fait  le  premier  etTai  en  1748  ,  le  7 
août ,  Se  cite  l'obfervation. 

Levret  a  encore  ajouté  un  autre  avan- 
tage au  force|  s.  Pour  dçnflér  plus  de  prife 
aux  branches,  il  y  apratiqué  intérieurement 
&  dans  toute  leur  longueur ,  une  efpèce  de 
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cannelure  pour  que  les  parties  de  J'inAru- 
ment  s'appliquent  plus  intimement  fur  Ja 
tête  de  l'enfant ,  afin  que  la  prife  Toit  plus 
foiide  que  dans  celui  dont  on  fe  fervoit 
alors.  En  un  mot,  ce  célèbre  accoucheur 
a  tellement  corrigé  &  fimp  ifîé  le  forceps, 
qu'il  eft  douteux  qu'on  puifl'e  aller  au-delà. 
Depuis  piufieurs  années  des  accoucheurs 
en  ont  préfemé  à  l'Académie  de  diffé- 
rentes efpèces  ,  qu'ils  vantoient  comme 
fupérieurs  à  celui  de  Levret ,  ou  comme 
des  perfections  de  l'inilrument  de  cet  habile 
maître;  mais  en  les  examinant  de  près-,  on 
a  reconnu  que  ces  copies  informes  étoient 
bien  inférieures  au  modèle  qu'on  avoit  la 
prétention  de  vouloir  corriger. 

3.  Ce  forceps  nous  fournit  l'occafion 
de  placer  ici  quelques  réflexions  fur 
Smeilie.  Ce  fut  dans  le  même-tems  que 
Levret  courboit  le  forceps,  que  l'accou- 
cheur anglois  imagina  fon  petit  forceps  à 
manche  de  bois  ,  dont  les  ferres  font  gar- 
nies de  peau  ,  Se  que  l'on  ne  conferve 
parmi  les  initrumens  de  chirurgie  ,  que 
pour  fervir  à  l'hifloire  des  forceps.  Smeilie 
fe  vante  d'avoir  fait  en  dix  ans  deux  cens 
quatre-vingts  cours  d'accouchemens  ;  fa 
réputation  peut  bien  lui  avoir  attiré  un 
grand  nombre  d'élèves;  mais  faire  vingt- 
huit  cours  par  année  ,  ce  qui  monte  à 
plus  de  deux  par  mois  ,  avoir  une  pratique 
extrêmement  étendue  ,  être  appellé  par- 
tout 7  comment  lé  peut-il  qu'un  homme 
ait  fuffi  à  tant  d'occupations  à  la-fois  ? 
Quoi  qu'en  difent  les  partifans  de  Smeilie, 
nous  répétons  ici  ce  que  nous  avons  fou- 
tenu  dans  le  fein  de  l'Académie.  En  ne 
jugeant  Smeilie  que  par  fes  ouvrages,  on 
eft  tout  étonné  de  trouver  que  cet  homme 
?  eu  plus  de  réputation  que  de  mérite  ; 
qu'il  étoit  au-deffous  des  accoucheurs  de 
fon  tems,  même  de  ceux  de  fon  pays. 

L'ufage  du  forceps  eft  connu  ;  tout  le 
monde  convient  qu'il  faut  l'appliquer  t 
pour  extraire  la  tête  arrêtée  ou  enclavée 
dans  le  baffin.  Quelques-uns  le  confeillent 
dans  d'autres  circonftances  ,  mais  tout  le 
monde  ri'e.ft  point  d'accord  fur  ce  point  j 
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par  exemple ,  lorfque  les  fefTes  fe  préfen- 
tent  les  premières.,  qu'elles  font  fort  en- 
gagées, &  que  malgré  les  douleurs  expul- 
trices  3  elles  relient  immobiles;  des  ac- 
coucheurs le  font  fervis  avec  avantage  du 
forceps,  &  d'après  leurs  fuccès  ,  ils  en 
confeillent  l'ufage  que  d'autres  ne  laiffent 
pas  de  blâmer  ,  parce  qu'ils  préfèrent  le 
crochet  moufle  introduit  dans  le  pli  de  la 
cuifle  de  l'enfant  :  d'autres  ont  propofé  le 
iacq  qu'ils  difent  facile  à  placer,  au  moyen 
d'un  inft rument  fait  en  forme  d'algalie.  Ce 
dernier  procédé  eft  plus  aifé  à  confeiller 
qu'à  mettre  en  pratique;  car  toutes  les  fois 
qu'il  fera  facile  à  employer,  c'eft  qu'il  étoit 
inutile  d'y  avoir  recours. 

Sans  doute  que  toutes  les  fois  que  les 
feffes  feront  allez  defeendues  pour  qu'il 
foit  poffible  de  placer  le  manche  recourbé 
d'une  des  branches  du  forceps  ,  on  doit 
l'appliquer  de  préférence  au  forceps  lui- 
même  ,  parce  qu'avec  des  mouvemens  mé- 
thodiques d'attraction,  on  parvient  à  attirer 
le  corps  de  l'enfant  au-dehors  ;  nous  l'a- 
vons éprouve  piufieurs  fois.  Mais  il  efl: 
des  circonflances  où  il  eft  impoffible  de 
faire  ufage  du  crochet ,  c'eft  encore  ce  que 
nous  avons  obfervé  ;  &  avec  le  forceps  , 
nous  avons  eu  la  fatisfaélion  de  terminer 
piufieurs  accouchemens  de  cette  efpèce , 
à  l'avantage  de  la  mère  &  de  l'enfant. 

Ce  feroit  peut-être  ici  le  lieu  d'examiner 
Se  de  difeuter  les  cas  où  le  forceps  eft 
d'une  abfolue  nécefîué;  ce  point  de  doc- 
trine a  dû  être  traité  à  l'article  Forceps  de 
cet  ouvrage.  NoUs  parlerons  feulement  de 
la  manière  de  l'appliquer. 

Le  point  eflentiel  dans  l'ufage  de  cet 
inftrument,  c'eft  que  la  partie  de  la  tête 
qui  doit  être  faille  ,  foit  exa&ement  com- 
prife  dans  la  courbure  des  branches;  que 
les  branches  foient  également  placées  à 
l'oppofite  l'une  de  l'autre  ,  de  manière 
que  l'une  ne  foit  pas  plus  enfoncée  que 
l'autre  ,  afin  que  la  jonction  s'en  puitTe 
faire  fans  bleffer  ou  altérer  les  parties  que 
les  ferres  contiennent.  Il  arrive  quelque- 
fois que  l'une  des  branches  &  peut  être 

toute 
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toutes  les  deux  ,  après  avoir  été  intro- 
duites ,  fe  trouvent  comme  déjettées;  en- 
forte  qu'il  n'eft  pas  polTible  de  joindre  les 
parties  de  l'inftrument ,  &  de  le  fermer. 
On  bri  eroit  plutôt  la  tête  que  de  réuiïir  , 
35  on  s'obftinoit  à  le  faire  ;  c'eft  au  chi- 
rurgien à  en  chercher  la  caufe  ,  &  à  pren- 
dre fes  mefures  pour  les  placer  d'une  ma- 
nière plus  convenable. Nous  convenons  que 
ce  n'eft  peint  une  chofe  touj  ours  facile,mais 
avec  de  la  méthode  &  de  la  patience,  un 
homme  inftruit  en  vient  ordinairement  à 
bout.  C'eft  ici  le  cas  de  dire  avec  Paré  : 
Que  c^ejî  chofe  très- difficile  de  mettre  claire- 
ment &  entièrement  par  écrit  la  chirurgie 
manuelle ,  car  elle  Je  doit  plutôt  apprendre 
par  imagination  &  en  voyant  befogner  de 
bons  &  expérimentés  maîtres.  Eu  effet,  on 
ne  peut  trouver  dans  les  livres  que  des 
préceptes  généraux  fur  l'application  du 
forceps  ;  le  génie  feul  doit  dicter  au  pra- 
ticien les  reffources  qu'il  peut  employer 
-dans  les  cas  particuliers  ou  difficiles. 

Une  attention  qu'il  faut  avoir  lorfque 
3'on  introduit  les  branches  du  forceps  , 
c'eft  de  veiller  à  ce  qu'elles  ne  s'écartent 
point  de  la  tête  ,  &  qu'elles  Vaillent  point 
heurter  contre  la  cioifon  qui  unit  le  vagin 
à  la  matrice;  outre  que  la  rupture  de 
cette  partie  entralneroit  des  fuites  fâ- 
cheufes^  c'eft  qu'on  ne  pourroit  placer 
l'inftrument. 

Autant  qu'il  eft  pofîible  ,  la  main  doit 
fervir  de  guide  à  la  branche  que  l'on  veut 
placer;  &  pour  cela  9  on  introduit  la  main 
ou  les  doigts  ,  on  les  place  fur  les  côtés 
de  la  tête  ;  puis  de  l'autre  main  ,  on  giifTe 
l'extrémité  de  la  branche  du  forceps  ,  la 
face  concave  tournée  du  côté  de  la  tête , 
&  la  face  convexe  du  côté  de  la  conca- 
vité de  la  main  qui  eft  introduite  dans  le 
vagin.  On  pouffe  avec  ménagement  la 
branche,  Se  par  des  mouvemens  gradués, 
on  parvient  à  l'introduire  de  manière  que 
l'entablure  fe  trouve  près  des  grandes 
lèvres.  Le  manche  en  bas ,  on  fait  tenir  ce 
manche  par  un  aide  intelligent  qui ,  en 
a  ffujétiffant ,  empêche  que  la  branche  ne 
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fe  déplace  dans  le  tems  que  Ton  introduit 
l'autre  branche  de  l'inftrument.  Après 
quoi  ,  on  failit  les  deux  branches ,  on  les 
rapproche  8c  on  en  fait  la  jonction  en  fai- 
fant  entrer  le  pivot  dans  l'ouverture  de  la 
branche  femelle.  Cette  dernière  doit  être 
en-deffus  ,  Se  conféquemment  ,  placée  la 
dernière;  la  jonction  faite,  on  tourne  le 
pivot  avec  la  clef,  ou  une  pièce  de  mon- 
noie.  Quand  le  forceps  eft  appliqué  ,  on 
,  en  fixe  folidement  les  branches  avec  un 
lien  fort  ferré  ,  à  l'extrémité  du  manche  ; 
.on  empoigne  enfuite  l'inftrument  avec  les 
mains  ,  &  par  des  mouvamens  de  haut  Se 
de  bas,  de  gauche  à  droite  ,  Se  vice  versa, 
combinés  avec  méthode  Se  précaution  t 
on  attire  la  tête ,  on  la  défenclave  ,  &  fi 
l'on  veut ,  on  achève  fon  extraction  avec  le 
forceps. 

i  En  effet3  dès  que  la  tête  eft  défenclavée  9 
la  nature  reprend  fes  droits ,  les  contrac- 
tions utérines  qui  paroiffoient  fufpendues 
fe  font  fentir  dès  que  l'obftacle  eft  levé  ; 
elles  reprennent  leur  énergie  Se  pouffent 
la  tête  au-dehors.  Le  C.  Piet  en  a  fait  le  pre- 
mier la  remarque,  &  l'a  publiée  en  1771. 
Ce  procédé  a  eu  quelques  contradicteurs 
qui ,  fans  examiner  les  raifons  du  C.  Piet, 
ont  déclamé  contre  fa  doctrine,  fans  doute 
plutôt  pour  avoir  le  plaifir  de  dire  un  bon 
mot  ,  que  pour  celui  d'éclairer.  Nous 
avions  alors  fait  part  à  Piet ,  qu'un  ac- 
coucheur célèbre  nous  avoit  affuré  ,  que 
depuis  long-temi ,  il  fe  contentoit  de  dé- 
fenclaver  la  tête  ;  nous  avio-ns  été  témoins 
du  fait.  Piet  ,  fans  nommer  cei  ac- 
coucheur ,  s'étaie  de  fon  expérience  ;  on 
répond  à  ces  faits  que  cet  accoucheur  étoît 
las  de  déchirer  les  femmes.  Piet  eut 
pitié  de  fon  adverfaire  ,  il  ne  répondit  plus 
à  fes  déclamations.  Il  eft  confiant  qu'on 
évitera  plus  facilement  la  déchirure  du  pé- 
rinée, en  abandonnant  à  la  nature  l'ex- 
pulfîon  de  la  tête  défenclavée  ,  plutôt  que 
de  l'extraire  avec  rinftrument  ;  c'eft  ce  qui 
eft  démontré  dans  la  thèfe  que  nous  avons 
fait  foutenir  aux  Ecoles  de  Chirurgie ,  en 
1772  ,  fous  le  titre  De  mahodo  quandam 

i 


66 


Explication 


partus  prêter  naturalis  fpeciem  ,  in  natura- 
lern  convertendi  forcipis  ope. 

4.  Ceux  qui  ont  fait  ufage  du  levier  , 
ont  remarqué  que  la  preffion  que  cet  inf- 
tri'inent  exerce  néceflairement  fur  le  ca- 
nal de  l'urètre ,  avoit  quelquefois  donné 
lieu  à  des  efcarres  dont  les  chûtes  ont 
occafionné  l'incontinence  d'urine.  On 
a  cru  parer  à  cet  inconvénient  en  pro- 
pofant  de  fe  ferviV  d'une  branche  de  for- 
ceps ordinaire;  mais  l'expérience  a  juftifié 
que  la  branche  du  forceps  n'étoit  nulle- 
ment propre  à  faire  l'office  du  levier  à 
caufe  de  fes  courbures.  On  a  propofé 
celui  qui  femble  bien  mieux  convenir. 
Mais  nous  verrons  en  parlant  du  levier  de 
Ronhuifen  ,  quel  cas  on  doit  faire  de  ces 
fortes  de  moyens. 

Planche     L  I  V. 

Continuation  des  injîrumens  relatifs  aux 
accouchemens .  Forceps  ,  crochets  brijés  & 
pelvimètre  ,  de  l'invention  du  cit.  Cou- 
touly. 

*  Fig.  1 .  Le  forceps  brifr ,  monté  fur 
le  manche. 

Fig.  2.  Crochets  qui  peuvent  fe  mon 
ter  fur  le  manche  d  ,  de  la  figure  pre- 
mière. 

Fig.  3.  Le  pelvimètre. 

Fig.  4,  y  &  6.  Le  même  inftrument 
.démonté  j.  Cette  figure  donne  l'idée  de 
la  coulhTe  à  galerie  de  la  branche  de 
defTous ,  fig.  y. 

Les  difficultés  que  l'on  rencontre  alTez 
fouvent  dans  les  accouchemens  que  le 
vice  de  conformation  du  bafîin  rend  la- 
borieux ;  celles  que  Ton  éprouve  iorfqu'il 
s'agit  d'extraire  la  tête  de  l'enfant  refiée 
feule  dans  la  matrice  ;  enfin,  l'incertitude 
dans  laquelle  on  efi  ordinairement  pour 
déterminer  l'étendue  du  diamètre  antéro- 
pofiérieur  du  détroit  fupérieur  chez  les 
femmes  contre-faites,  ont  déterminé  le  C. 
Coutouiy  à  imaginer  ces  difierens  inftru- 
mens. 

1 .  Ce  nouveau  forceps  efi  compofé  de 


trois  pièces  principales  *,  favoir  ,  deux 
branches  ou  cuillères  &  d'un  manche.  A 
ce  dernier ,  on  remarque  une  traverfe  d 
mobile  ,  aux  extrémités  de  laquelle  fe 
trouve  une  efpèce  de  genou  que  Fau- 
teur a  fubftitué  aux  jumelles  à  charnière; 
ainfi  les  broches  bb ,  &  les  chaînons  cc9 
fe  trouvent  fupprimés.  Les  branches  vien- 
nent s'adapter  à  la  traverfe  au  moyen  d'une 
cavité  ronde  ,  au  lieu  d'un  talon  à  ceil  que 
l'on  remarque  à  celle-ci ,  &  aux  crochets 
fig.  2.  À  l'une  des  branches  efi  une  ou- 
verture de  forme  quarrée,  d'un  pouce  de 
hauteur  ,  pour  recevoir  la  vis  a  ,  qui  paffe 
enfuite  dans  le  trou  taraudé  de  l'autre 
branche  ;  c'efi  dans  ce  trou  quarré  &  dans 
la  mobilité  de  la  traverfe  du  manche,  que 
l'auteur  fait  confifter  l'excellence  de  Ion 
forceps.  A  environ  un  pouce  de  l'extré- 
mité inférieure  de  chaque  branche  ,  l'au- 
teur y  a  placé  tranfverfalemem  une  bande 
d'acier  d'environ  trois  pouces  de  longueur, 
pour  fervir  de  point  d'appui  aux  doigts 
indicateur  8c  du  milieu ,  pendant  que  l'on 
oj  ère  avec  l'infirument. 

Ces  inftrumens  ont  été  préfentés  par 
l'auteur  dans  une  féanee  publique  de  l'Aca- 
démie de  Chirurgie  ,  avec  les  change- 
mens  que  nous  avons  indiqués.  Nous  fe- 
rons connoître  plus  bas  ceux  qu'il  a  faits 
aux  crochets.  Quoique  le  mémoire  qu'il 
a  lu  dans  cette  féance  n'ait  point  été  fou- 
rnis à  la  difcuffion  dans  les  féances  fubfé- 
quentes  ,  l'auteur  a  cru  devoir  faire  graver 
fes  inftrumens  ,  8c  mettre  en  titre  qu'ils 
avoient  été  approuvés  par  l'Académie ,  ce 
qui  eft  cependant  reflé  en  fufpens. 

Perfonne  ne  rend  plus  de  juftice  que 
nous  au  mérite  perfonnel  de  l'inventeur 
du  forceps  brifé  ;  nous  favons  qu'il  efi 
très-verfé  dans  la  pratique  des  accouche 
mens  laborieux ,  qu'il  a  fait  une  étude 
particulière  des  infirumens  qui  ont  été 
propofés  pour  cette  partie  delà  chirurgie. 
Nous  avôns  peut-être  tort  de  ne  point 
croire  avec  lui  que  le  forceps  courbe  ordi- 
naire efi  dans  certains  cas  infuffifant  :  que 
quelqu  'exercé  que  l'on  foit,on  ne  peut  pas 
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toujours  joindre  les  branches  enfemble  , 
&  les  fixer  de  manière  à  pouvoir  faifir  & 
exiraire  la  tête  enclavée.  Il  affirme  qu'il 
parle  d'après  l'expérience  :  nous  ne  dou- 
tons point  que  cela  ne  lui  foit  arrivé  , 
puifqu'il  le  dit  ;  mais  fi  une  expérience 
de  près  de  vingt  années  ,  nous  apprend 
qu'avec  de  la  patience  &  de  la  méthode  , 
on  panient  à  réunir  les  branches  du  for- 
ceps ,  toutes  les  fois  que  fon  application 
efl  indiquée  ;  fi  nous  favons  que  dans  les 
cas  les  plus  difficiles,  avec  du  jugement  & 
de  l'habitude,  on  vient  à  bout  de  vaincre 
les  obftacles  qui  femblent  s'oppofer  à 
cette  jonction  ;  il  peut  nous  êtrepermis  de 
révoquer  en  doute  la  néceflité  d'employer 
de  préférence  le  nouveau  forceps.  Enfin , 
fi  r  examen  attentif  de  ce  nouvel  inftru- 
ment  nous  fait  préjuger,  que  non-feule- 
ment il  ne  remplit  point  le  but  qu'on  lui 
fuppofe  ,  &  que  s'il  le  rempliflbit,  celui 
fur-tout  de  faifir  &  de  fixer  la  tête  fans  que 
les  branches  fe  correfpondent  ,  nous 
croyons  qu'il  feroit  d'un  effet  dangereux , 
&  nous  avons  droit  de  le  dire,  parce  que 
c'eft  la  vérité. 

Nous  avons  dit  que  c'étoit  dans  le  trou 
quarré  d'un  pouce  de  hauteur  ,  &  dans  la 
mobilité  de  la  traverfe  du  manche  que 
l'auteur  fait  confifter  l'excellence  de  fon 
forceps.  Perfuadé  que  toute  la  difficulté 
de  joindre  les  branches  du  forceps  ordi- 
naire dépend  du  moyen  de  jonction  qu'on 
y  remarque ,  lequel  fe  fait  par  un  pivot 
mobile  qu'il  faut  conduire  dans  l'ouver- 
ture fîmple  de  la  branche  oppofée,  il  croit 
avoir  vaincu  cette  difficulté ,  parce  qu'il  a 
la  facilité  de  placer  une  vis  latérale  ou  plus 
haut  on  plus  bas  pour  la  faire  corres- 
pondre au  trou  taraudé  de  l'autre  bran- 
che. Cette  idée  pourroit  paroître  piau- 
fible  à  quiconque  ignoreroit  ce  qui  em- 
pêche qu'on  ne  puhTe  joindre  les  branches 
du  forceps  j  mais  ceux  qui  connoiffeut  les 
conditions  requifes  pour  que  cette  jonc- 
tion puiffe  avoir  lieu ,  favent ,  i°  qu'il 
faut  que  les  branches  foient  enfoncées  à 
une  égale  diftance  pour  que  le  pivot  ou 
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\  l'axe  correfponde  à  l'ouverture  de  la  bran- 
|  che  femelle  ,  à  quoi  il  n'eft  jamais  impof- 
fible  de  parvenir  ;  29  qu'il  faut  que  h 
concavité  des  cuillères  foit  exactement 
appliquée  fur  les  parties  de  la  tête  qui 
doivent  être  embrafiees  ;  que  la  tête  foit 
bien  contenue  dans  la  courbure  des  bran- 
ches ,  que  celles-ci  foient  de  champ ,  6c 
que  leurs  concavités  fe  regardent.  Car  le 
grand  obfiacle  à  leur  réunion  ,  &  pour 
ainfi  dire  le  feul ,  c'eft  le  renverfement  en 
dehors  de  l'une  ou  de  toutes  les  deux  ;  car 
alors  il  n'eft  pas  poffible  de  faire  parler  le 
pivot  de  la  branche  mâle  dans  l'ouverture 
de  l'autre  ;  &  fi  on  s'obftinoit  à  vouloir 
les  joindre  quand  elles  font  ainfi  déjettées  , 
on  briferoit  plutôt  Ja  tête  de  l'enfant ,  que 
de  parvenir  à  faire  cette  jonction. 

L'auteur  prétend  qu'avec  fon  nouvel 
infiniment,  on  n'a  jamais  ces  difficultés  à 
vaincre  ;  mais,  2°  ne  peut-il  pas  arriver 
que  l'une  des  branches  du  nouvel  infhu- 
ment  ,  ou  même  toutes  deux  ,  au  lieu 
d'être  de  champ  ,  foient  couchées  fur  leur 
face  poftérieure?  N'eft-il  pas  certain  au 
contraire  qu'il  y  a  plus  lieu  de  craindre 
que  cela  n'arrive  avec  cet  inftrument  qu'a- 
vec le  forceps  ordinaire?  car  quand  on  a 
placé  Ja  première  branche  de  ce  dernier , 
on  la  fait  maintenir  dans  la  direction  qu'on 
lui  a  donnée  par  un  aide  intelligent ,  ou  du. 
moins  que  l'on  inftruit  de  ce  qu'il  doit 
faire  ,  &  comment  il  doit  afîujettir  la 
branche  qu'on  lui  confie.  La  longueur  Se 
la  forme  du  manche  de  cette  branche 
offrent  tout  ce  qu'il  convient  pour  la  re- 
tenir en  place ,  au  lieu  que  les  branches  du 
nouvel  inftrument  n'offrent  point  de  prife 
à  leur  extrémité  inférieure  ,  on  ne  peut 
les  maintenir  en  place.  Auffi  la  première 
étant  placée,  peut  facilement  prendre  une 
mauvaife  fituation ,  pendant  que  l'on  in- 
troduit l'autre  ;  l'ouverture  qui  donne 
partage  à  la  vis  ,  n'eft  plus  vis-à-vis  du  trou 
taraudé  de  l'autre  branche.  2.0.  L'auteur 
ajoute  qu'il  n'eft  point  néceffaire  de  s'opi- 
niâtrer  à  vouloir  enfoncer  les  branches  à 
une  égale  profondeur  ,  parce  qu'on  efl 
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toujours  fur,  au  moyen  du  trou  quarré 
d'un  pouce  de  hauteur,  de  porter  la  vis 
dans  l'écrou  de  ia  branche  oppofée.  Ii 
fembleroit  d'après  cela  ,  qu'il  feroit  fou- 
vent  fort  difficile  &  quelquefois  même  im- 
poffible  de  porter  les  branches  à  une  égale 
hauteur  :  nous  ignorons  fi  cela  lui  eft  ar- 
rivé ;  quant  à  nous,  nous  pouvons  afiurer 
qu'avec  de  l'habitude  ,  de  la  patience  & 
fur-tout  de  ia  dextérité,  on  parvient  tou- 
jours à  vaincre  les  obftacles  qui  paroifient 
s'oppofer  à  l'introduction  &  à  la  jonction 
des  branches  du  forceps  ordinaire. 

D'après  cette  vérité  affirmée  par  l'expé- 
rience ,  le  nouveau  forceps  feroit  inutile  , 
puifque  le  forceps  ordinaire  peut  toujours 
remplir  le  but  pour  lequel  il  a  été  imaginé. 

Mais  en  fuppofant  avec  l'auteur  que  la 
tête  une  fois  ferrée  à  fa  manière  avec  des 
branches  inégalement  enfoncées  ,  &  même 
un  peu  déjetées ,  ne  puihe  échap[  er  àl'inf- 
trument ,  il  eft  évident  que  dans  cette  po- 
lition  l'une  des  branches  preffera  une  j..ar- 
tie  du  crâne ,  &  que  l'autre  n?agiflant  point 
à  l'opr  ofite  ,  preffera  dans  un  autre  en 
droit.  Or  comme  alors  il  n'y  aura  ni  action 
ni  réfiftance  réciproque  ,  il  y  a  tout  lieu  de 
préfumer  que  l'une  ou  l'autre  branche  & 
peut-être  toutes  les  deux  r  briferont  le 
crâne  à  l'endroit  où  elles  le  comprimeront 

Nous  ne  n<  us  étendrons  point  davan- 
tage fur  les  inconvéniens  qu'il  y  auroit  à 
faire  ufage  du  forceps  brifé.  Nous  invitons 
les  Praticiens  à  lire  la  differtation  que  nors 
avons  traduite  du  latin  de  M.  P. ,  en  1789  : 
nous  les  invitons  en  même-tems  à  examiner 
l'inftrument ,  à  l'effayer  ,  comme  nous  l'a- 
Tonsfait  fur  lephantôme,  avant  de  le  juger. 

2.  C  eft  encore  dans  ia  vue  d'être  mile 
&  de  concourir  aux  progrès  de  l'art  que  le 
même  chirurgien  avoit  imaginé  les  cro- 
chets fig.  2,  pour  extraire  la  tête  reliée 
feule  dans  la  matrice.  Cette  dernière  cir- 
confbnce  eft  en  effet  très  embarrafTante 
pour  l'accoucheur  qui ,  en  tirant  trop  fort 
fur  le  corps  de  l'enfant  ,  fépare  le  tronc 
de  la  tête  :  c'eft  à  quoi  on  eft  expofé 
quand  on  eft  forcé  d'attirer  l'enfant  par 


les  pieds,  &  que  le  baffin  de  la  femme  efl 
mal  conformé. 

On  trouve  dans  les  livres  de  l'art  que 
pour  faire  cette  extraction  ,  il  faut  intro- 
duire une  main  dans  la  matrice,  faifir  la 
lête  ,  tâcher  de  la  fixer  ,  Se  de  l'autre  y 
porter  un  crochet  que  l'on  implante  avec 
précaution  dans  le  crâne  ;  porter  enfuite 
ia  main  du  côté  oppole  au  crochet  ,  Se  par 
des  mouvemens  méthodiques  de  traction 
attirer  la  tête  au-dehors„ D'autres  veulent, 
que  quand  on  a  fixé  la  lête  avec  îe  cro- 
chet, on  applique  le  forceps.  Tous  ces 
procédés  font  plusaifés  à  décrire  qu'à  met- 
tre en  pratique;  aufli  convaincu  de  cette  vé 
rité,  l'auteur  du  forcepsbrifé  a-t-il imaginé 
Se  propolé  d'appliquer  les  crochets^.  2,, 
Si  de"  les  monter  fur  le  manche  du  forceps 
fig.  1.  Penfant  enfuite  aux  difficultés  qu'il 
pourroit  y  avoir  d'introduire  Se  d'im- 
planter ces  crochets  ,  il  a  fubflitué  à  ces 
derniers  des  branches  de  forceps  dans  l'in- 
térieur defquelles  fe  trouvent  des  éminen- 
ces  pointues  qui  en  s'implantant  dans  le 
crâne  ,  doivent  empêcher  que  la  tête  n'é- 
chappe pendant  l'opération.  Cette  inven- 
tion peut  être  fort  belle  ,  mais  il  refte 
toujours  la  grande  difficulté  à  vaincre  7 
celle  de  fixer  la  tête  pour  placer  les  bran- 
ches de  ce  forceps  dentelé  ;  c'eft  encore  à 
l'expérience  à  faire  connoître  le  cas  que 
l'on  doit  faire  de  ce  moyen. 

Il  eft  certainement  très- louable  de  re- 
chercher tous  les  moyens  poffibies  pour 
extraire  la  tête  reftée  feule  dans  la  matrice, 
fans  expofer  la  vie  de  la  femme  Se  d'aug- 
menter par  là  les  reftburces  de  l'art  ;  auffi 
ne  fommes  nous  point  étonné  des  procé- 
dés qui  ont  été  confeillés  &  que  l'on  trouve 
confîgnés  dans  les  Jivres  de  l'art.  Nous 
ne  le  fommes  point  davantage  quand  nous 
voyons  que  quelques  chirurgiens  ont 
entrepris  avec  fuccès  cette  extraction  par 
l'un  des  moyens  que  l'on  a  enfeignés  ;  mais 
lorfque  nous  comparons  les  obfervations  y 
fi  nous  voyons  que  plus  de  femmes  ont  été 
victimes  de  ces  moyens  ,.  qu'il  ne  s'en 
trouve  de  fauvées.nous  avons  droit  de 
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conclure  ,  ou  que  ces  moyens  font  in- 
fuffifans  ,  ou  qu'ils  font  plus  nuifibles  que 
falutaires.Sides  obfervaùons  nous  appren- 
nent que  des  chirurgiens  ,  après  s'être 
épuifés  envain  pour  faire  cette  extraction 
ont  vu  avec  étonnement  que  la  matrice 
par  fes  contractions,  s'èft  débarraffée  toute 
feule  du  corps  étranger  qu'on  n  avoit  pu 
ni  fixer,  ni  extraire  ,  n'avons-nous  pas. 
droit  de  mettre  en  queltion  s'il  n'eft  pas 
plus  avantageux  de  commettre  à  la  nature 
le  foin  de  cette  expulfion  ,  plutôt  que 
d'expofer  la  femme  à  périr  des  fuites  des 
tentatives  que  l'on  aura  pu  faire  pour  ex- 
traire la  tête  ,  puifque  les  réfultats  en  font 
fi  douteux  ? 

Cette  queltion  a  été  agitée  beaucoup 
de  fois  dans  l'Académie  :  ceux  qui  font 
de  bonne  foi  ont  été  forcés  de  convenir 
que  l'art  étoit  plus  fouvent  nuifible  qu'u- 
y.  tile  dans  ce  cas  ;  car  il  a  été  reconnu  par 
nombre  de  faits  bien  co^ftatés  ,  que  loin 
de  s'opiniâtrer  à  vouloir  extraire  la  tête  , 
il  valoit  mieux  en  abandonner  le  foin  aux 
forces  expu!trices  de  la  matrice;  Se  c'eft 
ce  qui  a  donné  lieu  à  h  thèfe  foutenue 
aux  écoles  ,  en  1778  ,  fous  la  préfidenee 
du  cit.  Piet ,  proleffeur  des  accouchemens , 
dans  laquelle  ce  chirurgien  conclut  contre 
Fufage  de  tous  lçs  moyens  preferits»  Nous 
pourrions  citer  des  faits  récens  qui  prou- 
veroient  ce  que  nous  avançons ,  &  d'après 
lefquels  nous  pouvons  affurer  que  qui- 
conque voudra  s'opiniâtrer  à  opérer  , 
comptera  plus  de  victimes  que  de  fuccès, 

4,y  Se  6.  Ces  figures  repréfentent  le 
pelvimètre  du  même  auteur  ;  infiniment 
qui  paroît  fort  fimple.  Refte  à  favoir  s'il 
remplit  le  but  propofé. 

On  fait  que  la  première  fois  que  la  fee- 
tîon  de  la  fymphyfe  a  été  faite  ,  toutes  les 
têtes  ont  été  pour  ainfi  dire  éleétrifées;  les 
uns  ont  ëciit  pour ,  les  autres  contre.  Si 
les  premiers  ont  mis  beaucoup  d'impor- 
tance à  préconifer  cette  opération  ,  les 
autres  ont  peut-être  mis  trop  de  chaleur 
pour  la  combattre.  Le  public  qui  ne  juge 
que  fur  des  faits  ,  lit  des  fuccès  ,  il  y 


croit ,  parce  qu'il  n'ofe  imaginer  que  par- 
mi les  gens  inltruits  dans  l'art  de  guérir, 
Se  auxquels  il  a  confiance  ,  il  puiffe  fe 
trouver  des  hommes  affez  hardis  pour  le 
tromper  par  d'impudens  menfonges;il  ne 
voit  donc  dans  les  contradideurs  que  des 
jaloux  ou  des  ennemis  des  progrès  d'un 
art  qu'il  révère  :  c'eft  ainfi  que  l'opération 
céfarienne  avoit  été  combattue  y  mais  le 
tems  &  l'expérience  en  ont  prouvé  l'utilité 
Si  les  avantages.  Néanmoins  cette  opération 
eft  fi  périlleufe,  qu'elle  inspirera  toujours  de 
la  terreur  ;  il  ne  paroîtra  donc  point  éton- 
nant que  le  public  fe  foit  laine  féduire  lorf- 
qu'on  lui  a  propofé  une  opération  nou- 
velle bien  moins  dangereufe  Se  bien  moins 
effrayante ,  comme  capable  de  remplacer 
abfoiument  l'ancienne.  Quoi  qu'il  en  foit, 
les  partifans  les  plus  zélés  de  la  fection  de 
la  fymphyle,  ont  été  forcés  de  convenir 
qu'elle  ne  pouvoit  fuppléer  l'opération 
céfarienne,  puifqu'ii  eft  réfulté  de  cette 
difeuffion  ,  que  lorfque  le  baffin  tû  excef- 
fivement  vicié  ,  c'eft  à  cette  dernière  qr/il 
faut  avoir  recours.  L'auteur  du  pelvimètre 
a  penfé  qu'avant  de  fe  déterminer  à  op.  rer,  if 
étoit  important  de  s'aflurer  s'il  étoit  [  hyfi- 
quement  impoffible  que  la  tête  de  l'enfant 
pût  franchir  les  détroits  ou  baffin ,  Se  Je  bien 
conn  ître  l'étendue  de  ces  détroits,  fur- tout 
du  fupérieur.  On  avoit  propofë  avant  lui 
de  faire  cet  examen  avec  un  compas  de 
proportion  ou  d'épaiflfeur  \  on  a  regurJé 
avec  raifon  ce  moyen  comme  infuffifàtif* 
Se  très- fautif.  L'auteur  du  forceps  brifé  a 
propofé  le  pelvimètre  fig.  -3  ,  dont  les 
extrémités  courbes  Se  applaties  étant  écar- 
tées a  a  ,  donnent:  vers  le  manche  b  b  , 
l'étendue  du  diamètre  du  baffin.  Cette  idée 
de  mefurer  ainfi  le  baffin  ,  a  paru  d'abord 
fimple  Se  fort  ingénieufe.  Cependant  ,  fi 
j  d'un  côté  on  confîdère  qu'un  accoucheur 
expérimenté  n'a  befoin  d'aucun  moyen 
'mécanique  pour  connoître  avec  une  forte 
de  précifion  les  dimenfîons  du  baffin  ;  qu'il 
ne  lui  faut  que  fes  mains  ;  on  conviendra 
fans  peine  que  tous  les  moyens  propofés 
font  au  moins  de  futérogation  ;  d'une 
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autre  part ,  on  ne  pourra  concevoir  com- 
ment on  a  pu  regarder  ce  pelvimètre 
comme  capable  de  remplir  cet  objet ,  fi 
on  fait  attention  que  dans  un  baffin  vicié 
la  faillie  du  facrum  n'eft  point  vis-à-vis  de 
la  fymphyfe  du  pubis  ;  que  d'ailleurs  l'ex- 
trémité a  a  de  cet  inftrument  fig.  3  ,  ne 
peut  parvenir  jufqu'au  détroit  fupérieur  , 
puifque  hors  l'état  de  groffefle,  la  cloilon 
du  vagin  &  la  matrice  ,  font  dans  le  petit 
baffin  ;  Se  que  dans  l'état  de  groffeffe  ,  les 
mêmes  parties  ,  quoique  plus  élevées  , 
empêchent  que  l'on  ne  place  la  platine  de 
la  branche y,  au-devant  de  la  faillie 
du  facrum.  L'auteur  a  fait  depuis  quelques 
changemens  à  cet  inftrument  ;  nous  fou- 
haitons  qu'il  l'ait  rendu  plus  commode  & 
plus  utile. 

PlANCHE      L  V, 

Elle  efî  relative  à  tufage  du  forceps. 

Fig.  1.  Elle  repréfente  une  coupe  ver- 
ticale de  baffin  bien  conformé,  de  manière 
à  laiffer  voir  la  tête  de  l'enfant  entièrement 
engagée  dans  la  pofition  la  plus  favorable 
relativement  au  détroit  inférieur ,  &  prife 
entre  les  branches  du  forceps  de  la  ma- 
nière dont  on  doit  le  faire  en  pareil  cas, 
lorfque  des  circonflances  accidentelles 
exigent  qu'on  emploie  ce  moyen  pour 
terminer  l'accouchement, 

a  a.  Le  corps  des  deux  dernières  ver- 
tèbres lombaires. 

b  b  b  b  b.  Les  cinq  fauffes  vertèbres  du 

facrum. 

c  c  c.  Les  trois  os  du  coccix, 

ddddd.  Les  apophyfes  épineufes  des 
dernières  vertèbres  lombaires  &  des  pre- 
mières fauffes  vertèbres  du  facrum. 

e  e.  Le  canal  des  mêmes  pièces  offeufes 
revêtues  du  furtout  ligamenteux. 
f  f.  L'intefiin  redum. 
g.  La  face  cartilagineufe  &  ligamenteufe 
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de  l'os  pubis  gauche  ,  faifant  partie  de  la 
fymphyfe. 

h.  Le  mont  de  Vénus. 

i  i  i  i.  Cercle  repréfentant  la  coupe  ver- 
ticale de  la  matrice  ,  dont  l'hémifphère 
droit  a  été  enlevé  pour  faire  voir  la  fitua- 
tion  de  l'enfant. 

h.  L'extrémité  occipitale  de  la  tête  de 
l'enfant. 

/.  Le  menton  ou  l'extrémité  antérieure 
de  la  tête.  Une  ligne  conduite  de  l'un  de 
ces  caraâères  à  l'autre  ,  traverfe  la  tête 
dans  fa  plus  grande  longueur  ;  c'eft  cette 
ligne  que  nous  appelions  diamètre  oblique. 

m  m  m.  La  branche  femelle  du  forceps  , 
placée  comme  il  convient  fur  les  côtés  du 
baffin ,  6c  fur  l'oreille  droite  de  l'enfant. 

nrt  n.  La  branche  mâle  du  forceps  pla- 
cée également  fur  le  côté  gauche  du  baffin 
&  de  la  tête. 

O.  La  main  gauche  qui  embraffe  le  corps 
de  l'inflrument  près  de  la  vulve  ,  Se  dif- 
pofée  comme  il  a  été  recommandé  à  l'ar- 
ticle accouchement. 

P.  La  main  droite  appliquée  fur  l'extré- 
mité de  l'inflrument ,  comme  il  convient 
dans  le  cas  dont  il  s'agit. 

R.  La  ligne  ponétuée  qui  fe  remarque 
entre  ces  deux  carj&ères ,  fert  à  détermi- 
ner à-peu-près  la  hauteur  à  laquelle  on 
doit  tenir  l'extrémité  du  forceps  quand  la 
tête  eft  parvenue  dans  le  fond  du  baffin ,  Se 
dans  la  pofition  où  on  la  voit. 

Pour  extraire  la  tête  en  pareil  cas,  ii 
faut  tirer  en  relevant  infenfiblement  l'ex- 
trémité du  forceps  vers  le  ventre ,  de  ma- 
nière que  l'occiput  roule  autour  du  bord 
inférieur  de  lafymphyfe  du  pubis  ,  &  que 
le  menton  en  s'éloignant  de  la  poitrine 
décrive  une  ligne  courbe  qui  partiroit  des 
environs  de  la  lettre  / ,  pour  fe  terminer 
h  R  ,  en  parlant  fur  i  ,  qui  eft  au  milieu 
de  la  courbure  du  facrum  Se  fur /,  qui 
fe  trouve  au-devant  de  la  pointe  du 
coccix. 

Fig.  2.  Elle  offre  un  baffin  dont  les 
proportions  font  également  réduites  à  la 
moitié  de  ce  qu'elles  ont  dans  l'état  de 
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bonne  conformation.  L'enfant  entouïé 
d'un  cercle  qui  indique  la  coupe  verticale 
de  la  matrice  ,  y  efl  dans  la  pofition  où  fa 
tête  traverfe  le  plus  ordinairement  le  dé- 
troit /up  érieur  ,  &  qu'elle  conferve  quel- 
quefois après  être  parvenue  dans  le  fond 
du  baflin.  On  y  remarque  aifément  que 
l'occiput  eft  derrière  le  trou  ovalaire 
gauche ,  &  la  face  vis-à-vis  la  fymphyfe 
facro-iliaque  droite  j  que  le  forceps  em- 
brafle  la  tête  comme  il  eft  recommandé 
dans  cette  pofition  à  l'article  accouche- 
ment ;  &  fe  trouve  dans  le  baflin  dans  un 
rapport  tel  qu'une  des  cuillères  efl  fous  la 
cavité  cotyloïde  droite  ,  Se  l'autre  vers 
l'échancrui  e  ifchiatique  gauche  &  le  devant 
du  facrum. 

Pour  extraire  la  tête  dans  cette  pofition, 
il  faut  d'abord  la  faire  rouler  dans  le  baflin 
de  manière  à  conduire  le  front  au  milieu 
du  facrum  &  à  ramener  l'occiput  au- 
deflbus  de  la  fymphyfe  du  pubis  ,  c'eft-à- 
dire,  qu'il  faut  la  placer  avant  tout  comme 
on  le  voit  dans  la  première  planche.  On 
doit  placer  le  forceps  abfolument  de  îa 
même  manière  quand  la  tête  s'eft  engagée 
en  préfentant  le  front  derrière  le  trou 
ovalaire  gauche  ,  &  l'occiput  à  l'échan- 
crure  facio-ifchiatique  droite.  Mais  avant 
de  chercher  à  l'extraire,  il  faut  ramener 
le  front  fous  le  pubis ,  de  forte  que  le 
forceps  foit  vu  comme  fur  la  première 
planche. 

Planche  LVI. 

Continuation   du   même  fujet. 

Fig.  i.  Elle  offre  la  mêm«  coupe  ver- 
ticale du  baflin  que  dans  la  première 
planche  ;  mais  la  tête  y  efl  fituée  de  ma- 
nière que  l'occiput  fe  trouve  lur  le  pubis  v 
&  le  front  contre  la  faillie  du  facrum  ,  fon 
grand  diamètre  répondant  au  plus  petit  du 
détroit  fupérieur. 

a  a.  Les  deux  dernières  vertèbres  lom- 
baires. 

bbbbb.  Les  faufies  vertèbres  du  facrum. 
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ce.  Le  coccix. 

dd.  Canal  qui  loge  l'extrémité  de  la 
moelle  épinière. 

eeee.  Les  tubercules  épineux  des  der- 
nières vertèbres  lombaires  &  des  premières 
pièces  du  facrum. 

ff.  Portion  applatie  de  la  face  anté- 
rieure du  facrum 

g.  Ligament  facro-ifehiatique. 

h.  La  face  interne  de  l'os  ifchium 
gauche. 

i.  La  branche  du  pubis  &  de  Pifchium 
gauche  ,  vue  en  raccourci. 

k.  Facette  cartilagineufe  &  ligamenteufe 
de  l'os  pubis  gauche,  faifant  partie  de  la 
fymphyfe. 

/.  Le  mont  de  Vénus. 

m.  Portion  du  trou  ovalaire  gauche. 

îinn.  Cercle  qui  repréfente  la  coupe 
verticale  de  la  matrice  dans  le  même  fens 
que  celle  du  baflin. 

000.  La  branche  femelle  du  forceps 
appliquée  de  même  fur  le  côté  gauche  de 
la  tête  &  du  baflin. 

Toutes  les  parties  qu'on  offre  dans 
cette  planche  étant  réduites  à-peu-près  à 
la  moitié  de  leur  grandeur  naturelle  ,  fi 
l'on  fe  rappelle  les  dimenfions  du  baflin 
bien  conformé  &  leur  rapport  avec  celles 
de  la  tête  d'un  enfant  de  volume  ordi- 
naire ,  on  verra  que  l'obftacle  qui  s'op- 
pofe  à  l'accouchement  dans  le  cas  énoncé 
ne  vient  pas  d'un  défaut  de  conformation  7 
mais  bien  de  ia  pofition  de  la  tête.  De 
là  on  jugera  qu'il  ne  faut  que  détourner 
l'occiput  de  defius  le  pubis ,  en  l'inclinant 
fpécialement  du  côté  gauche  du  détroit, 
comme  on  le  remarque  fur  la  planche 
fuivante ,  pour  mettre  ia  tête  dans  le  cas 
de  defeendre  aifément  ;  de  même  qu'il 
faut  la  ramener  à  la  pofition  exprimée  fur 
la  première  planche  pour  lui  faire  fran- 
chir le  détroit  inférieur.  Cette  dixième 
planche  peut  encore  fervir  à  répandre  un 
plus  grand  jour  fur  ce  que  nous  avons 
recommandé  dans  les  cas  où  le  front  de 
l'enfant  eft  appuyé  fur  le  rebord  des  os 
pubis  ?&  l'occiput  fur  le  ha*ut  du  Hacrum  j 
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car  le  forceps  alors  doit  être  difpofé  à 
l'égard  du  baiTîa  comme  il  eft  repréfenté. 
Oeft  encore  ainfi  qu'il  faut  conduire  le 
forceps  quand  la  tête  fe  trouve  enclavée 
félon  fa  longueur  entre  le  pubis  &  le  fa- 
crum  fupérieu rement. 

F/g.  i.  Elle  repréfenté  la  moitié  d'un 
baffin  de  trois  pouces  fix  lignes  de  petit 
diamètre  dans  fon  entrée  coupée  vertica- 
lement au  milieu  du  facrum  ,  du  coccix 
&  du  pubis.  La  tête  de  l'enfant  y  eft 
fhuée  de  manière  que  l'occiput  répond 
au  côté  gauche  du  détroit  &  le  front  au 
côté  droit  ;  l'oreille  droite  étant  au-deflus 
du  pubis  &  la  gauche  au-deflus  du  facrum. 
On  la  voit  embraffée  par  les  branches  du 
forceps.  L'inftrument  ainfi  placé  ,  ne  pré- 
fente à  la  vue  que  fon  bord  poftérieur  , 
&  la  face  externe  de  l'une  de  fes  ju- 
melles, 

a  a.  Les  dernières  vertèbres  des  lombes. 

bbbbb.  Les  cinq  faufles  vertèbres  du 
facrum. 

c  c.  Le  coccix, 

dd.  Le  canal  qui  loge  la  fin  de  la  moelle 
épiniaire.. 

e  e  e  e  e.  Portion  applatie  de  la  face  anté- 
rieure'du  facrum  &  du  coccix. 

ffff.  Tubercules  épineux  des  dernières 
vénères  des  lombes  Se  des  premières 
fauffes  vertèbres  du  facrum. 

g.  Ligament  facro-ifehiatique. 

h.  Petit  ligament  facro-ifehiatique, 

ï  5  k.  Face  interne  du  corps  Se  de  la 
tubérofité  de  l'ifchium  gauche. 
/.  Le  trou  ovalaire. 

m.  La  face  cartilagineufe  Se  ligamenteufe 
du  pubis  gauche ,  faifant  partie  de  la  fym- 
phyfe. 

n.  Le  mont  de  Venus, 

ooo.  La  branche  mâle  du  forceps  appli- 
quée fur  le  côté  gauche  de  la  tête  Se  au- 
devant  du  facrum. 

ppp.  La  branche  femelle  de  ce  même 
instrument  placée  fous  le  pubis  Se  fur  le 
$$té  droit  de  la  tête, 


qqq.  Ce  cercle  indique  la  coupe  ver- 
ticale de  la  matrice  dont  on  a  enlevé  le 
côté  droit  pour  faire  voir  fattitude  de 
l'enfant. 

La  fituation  de  la  tête  telle  qu'elle  eft 
repréfentée  dans  cette  planche  ,  eft  la 
meilleure  de  toutes  celles  qu'elle  puiife 
prendre  à  l'égard  du  détroit  fupérieur 
quand  il  fe  trouve  un  peu  reflerré  de  de- 
vant en-arrière.  Ce  feroit  dans  cette  di- 
rection qu'il  faudroît  la  placer  fi  elle  ne 
s'y  préfentoit  pas  naturellement  comme 
nous  l'avons  recommandé  dans  l'explica- 
tion de  la  planche  précédente,  cependant 
avec  encore  cette  différence  ,  que  l'occi- 
put réponde  un  peu  plus  à  la  cavité  coty- 
loïde  gauche.  Après  l'avoir  entraînée  dans 
le  fond  du  bafîin  félon  cette  pofition  ,  oh 
la  fait  rouler  de  manière  à  ramener  l'occi- 
put fous  le  pubis. 

Planche    L  V*  I  I.' 

Continuation   du    même  fujet. 

*  Fig,  i.  Coupe  verticale  d'un  bafïîn. 
Le  corps  de  l'enfant  en  eft  entièrement 
dégagé  Se  la  tête  embraffée  par  le  forceps 
s'y  trouve  retenue  au  détroit  fupérieur , 
de  mani^w^juje  l'occiput  eft  fur  le  pubis 
&  le  bas  du  front  contre  la  faillie  du 
facrum. 

a  a.  Les  dernières  vertèbres  lombaires,  . 
bbbbb.  Les  fauffes  vertèbres  du  fa- 
crum. 

c  c  c.  Le  coccix. 

dd.  Le  canal  des  dernières  vertèbres 
lombaires  Se  du  facrum. 

ee.  Portion  applatie  de  la  face  antérieure 
du  facrum, 

f.  Ligament  facro-ifehiatique  gauche. 

ggggg-  Tubercules  épineux  des  ver- 
tèbres défignées. 

h.  Facette  cartilagineufe  &  ligamen- 
teufe du  pubis  gauche  ,  faifant  partie  de 
la  fymphyfe, 

i.  Le  mont  de  Vénus. 

k  k  k  k.  Cercle  repréfentant  la  coupe 

verticale 
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verticale  de  la  matrice  dont  on  a  enlevé 
le  côté  droit  pour  faire  voir  la  tête  & 
i'inltrument. 

//.  Portion  du  placenta  attaché  à  la  par- 
tie fupérieure  &  antérieure  de  la  ma- 
trice. 

rn  m  m.  La  branche  femelle  du  forceps  , 
appliquée  fur  le  côté  gauche  de  la  tête  qui 
repond  au  côté  droit  du  baffm. 

n  n.  La  branche  mâle  appliquée  fur  le 
côté  gauche  du  baffin  &  le  côté  droit  de 
la  tête. 

o.  Portion  du  petit  ligament  facro-if- 
chiatique  gauche. 

p.  Portion  gauche  de  l'os  des  îles  ?  le 
refte  étant  caché  par  la  tête. 

q.  Point  jufqu'où  l'on  doit  abaiffer  l'ex- 
trémité du  forceps  en  entraînant  la  tête 
dans  l'excavation  du  baffin. 

r.  Point  d'élévation  où  l'on  doit  tenir 
l'extrémité  du  forceps  quand  la  tête  occupe 
le  fond  du  baffin,  après  avoir  replacé  la 
face  en-deffous. 

Le  rapport  des  dimenfions  de  la  tête 
de  l'enfant  avec  celle  d'un  baffin  bien  con- 
formé ,  eft  tel  qu'elle  pourrait  traverfer 
le  détroit  dans  la  direction  où  elle  eft  ; 
mais   elle  fubiroit  des  fr  ntemens  plus 
confidérables  qu'en  palTant  dans  une  fitua- 
tion  tranfveifale  ,  ce  qui  paraîtra  plus 
que  fuffiiant  pour  la  placer  ainlî.  Cette 
précaution  eft  importante  quand  le  détroit 
fupérieur  fe  trouve  un  peu  refferré  de 
devant  en  arrière;  &  il  ne  faut  pas  man- 
quer alors  de  donner  à  la  tête  une  iitua- 
tion  tranfverfale  avant  de  faire  le  moindre 
effort  pour  l'entraîner.  On  baide  l'extré- 
mité de  l'inftrument  vers  le  point  autant 
que  le  permettent  les  parties  extérieures 
de  la  femme  ,  en  même-tems  qu'on  place 
ainfi  la  tête ,  &  on  continue  de  le  faire  à 
mefure  qu'elle  defeend  ,  en  s'inciinant  en 
même-tems  vers  le  deffous  de  la  cuiffe 
gauche.  Quand  la  plus  grande  épaiffeur 
de  ia  tête  a  traverfé  le  détroit  dont  il 
s'agit,  on  commence  à  relever  cette  même 
extrémité  du  forceps  vers  le  point  r,  en 
lui  faifant  décrire  une  ligne  courbe  dont 
Chirurgie.  Tom^  II.  2e  Partie. 
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a  convéxité  regarde  la  cuine  gauche  de 
a  femme,  &  en  faifant  rouler  la  tête  de 
nouveau  pour  remettre  la  faceen-defibus  Se 
continue  à  la  dégager. 

Fig.  2.  Autre  coupe  du  baffin  dont  le 
etit  diamètre  eft  fuppofé  n'avoir  que  trois 
Douces  fîx  lignes  d'étendue.  La  bâfe  du 
crâne  y  eft  engagée  dans  une  direction 
tranfverfale,  l'occiput  étant  tourné  vers 
e  côté  gauche  &  la  face  du  côté  droit , 
de  forte  que  la  plus  grande  épailfeur  de 
a  tête  eft  encore  au-deffus  du  détroit. 

a  a.  Les  deux  dernières  vertèbres  lom- 
baires. 

bbbbb.  Les  cinq  faunes  vertèbre?  du 
facrum. 

ce  c.  Les  trois  pièces  du  coccix. 
dd.  Le  canal  des  vertèbres  indiqués. 
e  ê  e  e.  Les  apophyfes   épineufes  des 
mêmes  vertèbres, 

f f.  Portion  de  la  face  antérieure  du 
facrum. 

g.  Ligament  facro-ifehiatique  gauche. 
Facette  cartilagineufe  Se  ligamenteufe 
du  pubis  gauche  ,  faifant  partie  de  la  fym- 
phyfe. 

i.  Le  mont  de  Vénus. 
k  k  k  k.  Cercle  qui  indique  la  coupe 
verticale  de  la  matrice  dans  le  même  fens 
que  celle  du  baffin. 

/  /.  Portion  du  placenta  t  attaché  au 
fond  de  la  matrice. 

m  m  m.  La  branche  femelle  du  forceps 
appliquée  fur  le  côté  gauche  de  la  tête 
de  l'enfant,  &  au-dtfibus  de  la  fymphjfe 
du  pubis. 

n  n  n.  La  branche  mâle  appliquée  fur  le 
côté  droit  de  la  tête  &  au-devant  du  fa- 
crum :  la  pofition  de  cet  inftrument  eft 
telle  qu'on  ne  voit  que  le  bord  poftérieur 
de  chacune  de  fes  branches  ,  6c  la  face 
externe  de  Tune  de  fes  jumelles. 

o.  Ligne  ponctuée  félon  laquelle  on  doit 
tirer  fur  l'inftrument  ,  pour  entraîner  la 
tête  dans  le  fond  du  baffin. 

p.  Point  d'élévation  où  l'on  doit  tenir 
l'extrémité  du  forceps  quand  la  tête  oc- 
cupe le  fond  du  baffin  ,  Se  après  avoir 
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i  ourné  la  face  vers  la  courbure  du  facrum. 
En  relevant  ainfi  cette  partie  de  l'inftru- 
ment,  on  lui  fait  décrire  une  ligne  courbe 
telle  qu'elle  eft  indiquée  à  la  tin  de  l'ex- 
plicati  m  de  la  planche  précédente.  Les 
cuillères  du  forceps  font  placées  félon  les 
principes  donnés  à  l'article  accouchement. 
On  peut  remarquer  ici  comment  le  corps 
de  l'enfant  doit  être  incliné  vers  la  cuitfe 
gauche  de  la  femme  pendant  i'introduc- 
ùon  de  l'inftrument  &  le  tems  où  l'on 
entraine  la  tête  jufque  dans  l'excavation. 
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Levier  de  Roonhuifen  ,  crochet  à  gaine  & 
tire-tête  à  trois  branches  de  Levret. 

*  Fig.  i.  Levier  de  Rconl  uifen,  garni  & 
vu  de  face. 

Fig.  2.  Le  même  vu  de  profil ,  pour 
indiquer  les  courbures. 

Fig.  3.  Crochet  à  gaine  de  Levret. 

Fig.  4.  Tire-tête  à  trois  branches. 

Fig.  Le  même  inftrument  vu  fermé  , 
&  de  côté. 

1  &  2.  On  ignore  fi  Roger  Roonhuifen 
eft  \  entablement  l'inventeur  de  ce  levier  , 
ou  fi  la  découverte  en  eft  due  à  Henri ,  fon 
père,  qui  jouilfoit  de  quelque  célébrité  à 
Amfterdam  ,  vers  la  fin  du  fiècle  dernier. 
Mais  il  eft  certain  que  Roger  jonifloit  de 
la  plus  haute  réputation  dans  l'art  de  ter- 
miner les  accouchemens  laborieux  ;  qu'il 
fe  fervoit  d'un  inftrument  particulier,,  au 
moyen  duquel  on  allure  qu'il  a  confervé 
nombre  de  mères  &  d'enfans  qui  feroient 
péris,  fans  fon  fecours. 

Roonhuifen  auroit  acquis  une  gloire 
intaéte  ,  il  auroit  mérité  la  reeonneifiance 
de  la  poftérité  ,  s'il  n'eût  pas  fait  un  fecret 
de  £s  inftrumens  &  de  fes  procédés  ;  fi 
loin  d'en  refferrer  i'appiicatiou  pour  fes 
concit.  yens  ,.  il  eût  inftruit  toutes  les  per- 
fonnes  de  l'art  en  publiant  fa  méthode.  Il 
avoit  feulement  afiocié  à  fon  fecret  deux 
amis  qui  ,  après  en  avoir  profité  iong- 
tems  eux-mêmes  ,   le  communiquèrent  , 
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enfuite  à  deux  autres  fous  les  mêmes  con- 
ditions; ceux-ci  en  tirèrentê  gaiement  parti. 
Enfin ,  ce  fecret  tant  vanté  fut  publié  en 
174.7,  par  J.-P.  Rathlaw  ,  on  fut  tout 
étonné  de  voir  qu'il  ne  confîftoit  que  dans 
un  levier  garni  de  chamois,  &  dans'plu- 
fieurs  pinces  dont  les  ferres  étoient  fené- 
trées  aux  unes  ,  &  pleines  aux  autres ,  dont 
on  dit  que  Roonhuifen  fe  fervoit  auffi  fui- 
vant  les  circonftances. 

Dès  que  ce  fecret  fut  connu  ,  chacun 
put  fe  demander  s'il  étoit  vrai  que  Roon- 
huifen ait  pu  terminer  avec  autant  de  fa- 
cilité qu'on  le  difoit  les  accouchemens  les 
plus  diffiles  ;  toufours  eft  il  certain  qu'ils 
tombèrent  auffi-tôt  dans  le  difcrédit , 
parce  qu'il  fut  avéré  qu'ils  ne  pouvoient 
foutenir  ie  parallèle  avec  le  forceps  cor- 
rigé ,  en  Angl  terre ,  par  Chapman  ,  & 
en  France  ,  par  Grégoire  le  fils. 

3.  Le  crochet  à  gaine  de  Levret  a 
eu  peu  de  partifans.  L'auteur  n'eft  pas 
le  premier  qui  a  cherché  à  préferver  les 
parties  de  la  femme  des  atteintes  du  cro- 
chet dans  le  cas  où  il  échapperoit  pendant 
l'opération.  On  en  peut  entrevoir  l'idée 
dans  le  crochet^.  2  ,  de  la  planche  foi- 
xante,  qui  eft  fort  ancien. 

4  &  y.  Le  but  principal  de  Levret 
en  propofant  ce  tire- tête  ,  a  été  de  fournir 
un  moyen  fimple  &  facile  pour  faifir  & 
extraire  la  tête  féparée  du  corps  de  l'en- 
fant &  reliée  feule  dans  la  matrice.  Levret 
dit  que  cet  inftrument  eft  encore  fort  utile 
pour  faifir  &  extraire  la  tête  arrêtée  au 
paflàge,.  lorfque  le  corps  eft  forti  ;  il  ne 
cite  aucun  fait  qui  vienne  à  l'appui  de 
fon  afîertion  ;  il  rapporte  feulement  une 
obfervation  dans,  laquelle  on  voit  qu'il  en 
a  fait  ufage  pour  déciaver  la.  tête  dans  un 
cas  ordinaire. 

Ces  deux  inftrumens  de  Levret  ne  font 
plus  regardés  que  comme  des  objets,  de 
curiofité  ,  &  faifant  fuite  à  l'hiftoire  de 
ceux  qui  ont  été  propofés  pour  les  accou- 
chemens. Nous  n'avons  point,  cru  devoir 
les  décrire  d'une-  manière  détaillée  ,  ils 
font. d'une  compofition  trè^compofée  ;  il 
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fera  facile  de  la  connoître  en  confultant 
les  ouvrages  de  l'auteur. 

Ce  n'dï  point  fans  raifon  que  l'on  re- 
garde comme  uh  accident  très -fâcheux 
celui  dans  lequel  la  tête  léparée  du  corps 
efl  reliée  feule  dans  la  matrice.  Tant 
qu'on  a  cru  qu'il  feroit  dangereux  d'aban- 
donné 3a  n  ère  dans  cet  état,  ou  a  cher- 
ché tous  les  moyens  poffibles  pour  faire 
l'extradion  de  cette  tête  fans  expofen  ou 
compromettre  les  jours  de  l'infortunée 
qui  étoit  dans  ce  cas.  Comme  on  reconnut 
que  la^main  feule  ne  pouvoit  que  très- 
rarement  fuffire,  parce  que  la  tête  qui  efl 
enduite  de  matière  glaireufe ,  échappe  con- 
tinuellement &  n'offre  aucune  prife ,  & 
d'autant  plus  qu'elle  efl  contenue  dans  un 
vifcère  dont  les  parois  font  liffes  &  hu- 
mides ,  chacun  a  propofé  le  moyen  que 
l'idée  &  la  réflexion  lui  ont  fuggéré  :  de 
là  font  venus  les  pieds  de  griffons  ,  les 
croche  s  fimples  &  doubles ,  la  coiffe  d'A- 
mand,  le  filet  de  Grégoire ,  enfin  les  tire- 
têtes  de  différentes  formes. 

Si  l'expérience  a  fait  voit  que  ces 
moyens  font  prefque  toujours  nuls  ,  eile 
a  aufiî  juflifié  que  la  plupart  n'ont  pas  été 
appliqués  impunément. 

C'efl  une  erreur  de  croire  qu'il  efl  de 
néceffité  abfblue  de  faire  l'extraélion  de 
la  tête  ,  lorfqu'elle  efl  ainfi  fépaiée  du 
corps. 

Lorfqu'on  a  fait  quelques  tentatives  & 
qu'on  n'a  pas  pu  parvenir  à  l'extraire,  c'efl 
en  vain  que  l'on  s'obfline  ,  ou  on  expofe  la 
femme  à  un  plus  grand  danger  ,  par  les 
douleurs  &  les  fatigues  qu'on  lui  fak 
éprouver.  Il  faut  tout  attendre  de  la  na- 
ture ,  elle  feule  opérera  fa  délivrance.  En 
effet,  h  matrice  en  fe  contradant  par  de- 
grés ,  fes  parois  s'appliqueront  autour  de 
la  tête  ,  elles  la  prefferont  de  toutes  parts ,  ! 
&  la  poufferont  graduellement  jufque  dans 
le  vagin  ;  alors  il  fera  facile  d'en  hâter 
la  fortie.  C'efl  pour  n'avoir  point  été  bien 
pénétré  de  ces  principes  ,  qu'un  accou- 
cheur a  eu  la  douleur  de  voir  périr  entre 
fes  mains  ,  il  y  a  près  de  fix  ans  ,  une 
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femme  à  PafTy  dans  un  cas  de  cette  efpèce, 
en  s'obfl'nant  pendant  plufieurs  heures  , 
&  fe  relayant  avec  fes  élèves  qu'il  avoit 
amené  pour  faire  cette  extraction  ,  parce 
que,  difjit-il,  le  baffm  étoit  trop  étroit 
pour  que  la  tête  pût  franchir  fpontané- 
ment  le  pafTage. 

L'opinion  que  nous  produifons  ici  n'efl 
point  nouvelle.  Peau  lui-même,  qui  faifoit 
un  abus  condamnable  du  crochet ,  con- 
feille  de  confier  à  la  nature  le  foin  de 
cette  expulfion.  Mauriceau  en  fait  un 
précepte  particulier  dans  fes  aphorifmes  ; 
enfin  cette  queftion  a  été  agitée  plulieurs 
fois  dans  le  fein  de  l'Académie;  beaucoup 
de  faits  ont  été  rapportés  en  faveur  de 
ceux  qui  prétendent  que  l'on  doit  tout 
attendre  de  la  nature  :  &  certes  ,  quand 
on  voudra  y  réfléchir  fans  partialité  ,  on 
fera  convaincu  qu'il  y  a  plus  à  gagner 
d'attendre  pour  opérer,  que  de  fe  hâter 
&  s'cbftiner  à  le  faire,  fur-tout  quand  on 
y  rencontre  des  difficultés. 

Planche  LIX. 

Elle  efl  relative  aux  articles  Kiotomz  & 
Levier. 

Dans  ce  dernier  cas,  on  voit  la  manière 
dont  on  doit  fe  fervir  du  levier  fuppofé 
que  la  tête  foit  arrêtée  au  paiïage.  On 
y  voit  la  coupe  d'un  bafîln  bien  con- 
formé ,  dont  on  a  enlevé  la  partie  anté- 
rieure pour  faire  voir  i'une  des  polirions 
tranfverfales  de  la  face  ,  &  faire  voir 
comment  l'on  doit  agir  dans  le  cas  d'un 
accouchement  où  les  chofes  feroient  ainfî 
difpofées. 

Fig.  i.  aa.  Portion  des  foffes  iliaques. 
bb.  Portion  de  la  crête  de  l'os  des 
îles. 

c  c.  Epines  fupérieures  &  antérieures 
des  os  des  îles 

d  d.  Les  tubérofités  ifchiatiques. 
e  e.  Les  cavités  cotyloïdes. 
f  f.  E^aiffeur  des  os  ifchiums  fciés  verti- 
calement au  devant  de  leur  tubérofité. 

k  2 
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g  g.  Le  corps  des  os  pubis  fciés  au-de- 
vant des  cavités  cotyloïdes. 

h  h.  Cercle  repréfentant  la  coupe  ver- 
ticale de  la  matrice,  dont  on  a  enlevé  la 
partie  antérieure  afin  de  mettre  l'enfant  à 
découvert. 

/'.  Le  menton  de  l'enfant. 

k.  L'extrémité  poltérieure  de  la  tête. 

/'//.  Le  levier  appliqué  le  long  du 
fommet  de  la  tête  &  dont  l'extrémité  porte 
au-dc-là  de  la  fontanelle  poftérieure. 

m.  La  partie  latérale  gauch  &  inférieure 
du  baffin. 

n.  Portion  de  la  partie  latérale  droite  de 
la  eavité  utérine. 
o.  La  main  gauche. 

p ,  q.  Le  doigt  index  &  celui  du  milieu 
placés  fur  les  côtés  du  nez  &  appuyé  fur  la 
mâchoire  fupérieure. 

r.  La  main  droite  embraiïànt  l'extrémité 
du  levier. 

On  a  ici  préféré  cette  pofition  de  la 
tête  pour  expliquer  l'a&icn  du  levier, 
parce  que  c'eft  celle  qui  fe  préfente  le  plus 
fouvent.  Quand  on  ne  peut  redrefler  la 
tête  auffi  fortement  engagée  &  la  ramener 
à  fa  fituation  naturelle  ,  en  fuivant  les 
procédés  indiqués  à  l'article  accouchement , 
on  applique  le  levier  tel  qu'il  eft  repré- 
fenté  ici  pour  entraîner  l'occiput  marqué 
par  la  lettre  £,  jufqu'au  point  du  baffin 
indiqué  par  la  lettre  m  ,  tandis  que  des 
deux  doigts  />,  q ,  on  repoufîe  le  menton  i. 
On  doit  Te  propofer  le  même  but  dans  les 
trois  autres  pofkions  de  la  face.  Le  levier , 
lorfque  les  circonftances  en  requièrent 
l'ufage ,  doit  être  appliqué  relativement  à 
la  tête,  de  la  manière  dont  on  le  voit  dans 
cette  planche  ;  mais  différemment  à  l'égard 
du  baffin  ,  car  tantôt  il  doit  être  placé  fous 
le  pubis,  &  tantôt  au-devant  du  facrum  ou 
fur  l'un  des  côtés. 

F/g.  z.  Kiotome  vu  en  totalité  a  b  , 
gaîne  d'argent  qui  reçoit  la  lame,  v  v,  an- 
neaux foudés  à  la  gaîne. y,  portion  de  la 
lame  vue  à  nud  dans  l'échancrure.  a  t  c  , 
tige  d'acier  terminée  par  un  anneau  & 
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fervant  de  manche  à  la  lame.  bcy  longueur 
totale  de  l'inftrument,  neuf  pouces. 

Fig.  3.  Gaîne  du  Jtiotome  vue  féparée 
de  la  lame,  xy  ^ ,  échancrure  demi  -  cir- 
culaire ,  de  neuf  lignes  de  diamètre,  ab  , 
longueur  totale  de  la  lame,  fix*  pouces 
quatre  lignes  ;  largeur  près  des  anneaux  , 
huit  lignes ,  près  l'échancrure  ,  fept  iignes. 
B  x,  difUnce  de  l'extrémité  à  l'échancrure, 
fept  lignes. 

Fig.  4.  Lames  du  Motome  vu  fans  fa 
gaine.  E  j,  Ds,  côtés  émouffés  de  h  lame 
plus  minces  que  fon  milieu.  D  tran- 
chant de  la  lame  obliquement  dirigé  de  dix 
lignes  de  long,  s  s ,  rebord  failiant  pour 
empêcher  la  lame  d'entrer  trop  avant  dans 
la  gaîne.  Es  s,  longueur  de  la  lame,  dix- 
huithgnes.  jTjj,  tige  d'acier  terminée  par 
un  anneau  foutenant  la  lame,  dont  la  lar- 
geur eft  de  fept  lignes  &  demieprès  la  tige, 
de  fix  près  le  tranchant. 

Planche  LX. 

Inflrumens  relatifs  aux  accouchement  labo- 
rieux ,  crochets  ,  perce-crâne  &  tire-tête, 

*  Fig.  1 .  Crochet  ordinaire. 

Fig.  z.  Crochet  rond  avec  une  platine 
afeendante  &  defeendante. 

Fig.  3,  Crochet  en  forme  de  curette. 

Fig.  4.  Crochet  tranchant. 

Fig.  y.  Perce-crâne  de  Mauriceau. 

Fig.  6.  Platine  ou  tire-tête  du  même 
auteur. 

1.  Le  crochet  eft  un  inftrument  auquel 
on  eft  forcé  d'avoir  recours  lorfque  dans 
quelques  circonftances  on  a  employé  inu- 
tilement tous  les  moyens  que  l'art  indique 
pour  extraire  l'enfant  ians  en  entamer  les 
parties* 

On  reproche  aux  anciens  d'avoir  fait  un 
abus  continuel  de  ce  moyen,  comme  s'il 
étoit  en  leur  pouvoir  d'en  employer  d'au- 
tres. Leur  conduite  eft  allez  juftifiée  , 
quand  on  reconnoît  par  l'étude,  que  leurs 
connoiflances  étoient  très- bornées  fur  cette 
partie  de  l'art  de  guérir. 
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Les  progrès  rapides  que  l'art  a  faits  de- 
puis que  l'on  a  connu  la  méthode  de  re- 
tourner l'enfant,  lorfqu'il  fe  préfente  dans 
une  mauvaife  pofition  •  l'ufage  du  levier  , 
du  forceps  ont  rendu  bien  plus  rare  celui 
du  crochet  j  &  s'il  fe  rencontre  quelques 
cire,  nftances  cù  l'on  croit  qu'il  efl  abfo- 
lument  néceiTaire  d'y  avoir  recours  ,  on 
ne  doit  jamais  ie  faire  qu'on  ne  foitaffuré 
de  la  mort  de  l'enfant.  On  ne  peutfe  faire 
une  idée  de  l'horreur  qu'infpire  naturelle 
ment  la  vue  d'un  enfant  extrait  avec  cet 
inftiument  meurtrier;  nous  le  difons  avec 
regiet,  quoique  les  meilleurs  maîtres  aient 
enfrigné  depuis  plus  de  trente  ans  les  pro- 
cèdes les  plus  fimples  pour  terminer  les 
accouchemens  laborieux  ,  il  y  a  encore 
des  chirurgiens  affez  peu  inftruits  dans 
les  provinces  qui  font  un  abus  criminel 
de  ce  moyen  perfiJe  qui  devroit  être  à 
jan  a  s  rejeté.  Le  feul  cas  où  nous  pen- 
fons  qu'on  pouiroit  le  tenter,  c'efl  lors- 
que 'a  tête,  féparée  du  corps,  efl  reliée 
feule  dans  la  matrice  :  au  moins  c'efl  le 
feul  eas  pardonnable  ;  mais  la  difficulté 
d1  ppliquer  l'inftrument  ,  les  rifqUes  que 
l'on  fa;t  courir  à  la  mère, "comparés  avec 
les  obfervations  qui  prouvent  que  la  ma- 
tr  ce  peut  expuller  d'elle-même  ce  corps 
devenu  étranger  ,  fembloit  indiquer  la 
profeription  abfolue  du  crochet. 

Quoi  qu'il  en  fuit  ,  fi  on  fe  croit  dans 
la  nécefïité  de  faire  ufage  de  cet  inftru- 
rrenr,  &  fi  l'on  efl  convaincu  qu'il  feroit 
dangereux  de  ne  pas  y  avoir  recours  ,  il 
faut  au  moins  que  celui  qui  en  fait  l'appli- 
cation connoifle  les  précautions  qu'il  y 
a  à  prendre,  &  pour  en  alfurer  l'effet,  & 
pour  éviter  de  bleffer  les  parties  que  Finf- 
rrument  parcourt  pour  aller  jufqu'à  l'en- 
fant &  I'attirej  enfuite  au-dehors.  Pour 
cet  effet  ,  on  introduit  d'abord  la  main 
dans  la  matrice,  on  l'applique  fur  l'endroit 
où  l'on  a  deffein  d'implanter  le  crochet  , 
on  lient  celui-ci  de  l'autre  main  ,  on  l'in- 
troduit avec  l'attention  d'en  tourner  la 
griffe  du  côté  de  la  paume  de  la  main  qui 
efl  dans  la  matrice  -}  quand  on  y  efl  par- 


venu ,  on  tourne  l'inftrument  avec  précau- 
tion ,  &  on  tâche  de  l'implanter  d'une  ma- 
nière affez  folide  ,  pour  qu'il  n'échappe 
point  pendant  les  mouvemens  de  traclion. 
Cette  opération  exige  beaucoup  de  pru- 
dence &  d'attention  de  la  part  de  celui 
qui  opère. 

2.  11  efl  aifé  de  voir  que  ce  crochet  a 
été  imaginé  pour  préferver  la  matrice  &  le 
vagin  de  l'aclion  de  la  griffe  ,  dans  le  cas 
où  l'inftrument  échapperoit  en  opérant. 
L'infpection  feule  de  ce  crochet  démontre 
combien  peu  on  doit  compter  fur  la  cor- 
rection qui  y  efl  faite;  nous  croyons  que 
c'efl  de  cet  inftrument  que  Levret  a 
conçu  l'idée  du  crochet  à  gaine. 

3.  Le  crochet  moufle  n'a  été  propofé 
anciennement  que  pour  faifir  la  tête  en- 
clavée ,  en  le  plaçant  au  deffous  du  men- 
ton de  i'enfant  :  quel  que  foit  au  refle  , 
l'ufage  auquel  il  ait  été  defliné  ,  on  lent 
affez  qu'il  ne  pouvoit  remplir  le  but. 

4.  Le  crochet  tranchant  efl  connu ,  aînfr 
que  l'ufage  auquel  il  étoit  defliné.  Les 
accoucheurs  font  trop  éclairés  aujour- 
d'hui ,  pour  croire  qu'on  foit  dans  le  cas 
de  s'en  fervir  ;  nous  ne  l'avons  fait  re- 
préfenter  que  pour  faire  fuite  à  la  collection 
de  ceux  qui  ont  été  les  plus  accrédités  , 
&  que  l'on  a  rejeté  depuis. 

j  8c  6.  Nous  en  difons  autant  du  perce- 
crâne  8c  du  tire  tête  de  Mauriceau ,  dont 
l'ufage  efl  oroferit  par  celui  du  forceps. 

Planche    L  X  L 

Suite  des  infiniment  pour  les  accouchemens 
laborieux  y  tire- tête  ,  crochets  &  pej] aires, 

*  Fig.  1 .  Tire-tête  de  Laroche. 
Fig.  1.  Le  même  vu  fermé  ,  pour  être 
introduit. 

Fig.  3.  Crochets  dont  Hippocrate  a* 

parlé. 

Fig.  4.  PefTaire  d'ivoire  ,  à  tige  mo- 
bile. 

Fig.  f.  Autre  peffaire  dont  la  tige  eil 
|  fixe. 
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Fig.  5  6c  7.  Les  mêmes  vus  par  leurs 
bords  fupérieurs.  ày  b9  c  ,  d ,  Peflaires  de 
liège  recouverts  de  cire. 

1  &  2.  L'expérience  avoir,  prouvé  com- 
bien il  etoil  difficile  d'introduire .  6c  de 
placer  le  tire-tête  de  Mauriceau  ,  quoi- 
qu'on eût  fîit  une  large  iflue  avec  le 
perce-cràne.  La  même  expérience  juftifia 
encore  que  fouvent  le  tire-tête  augmen- 
toit  la  dilacération  8c  ramenoit  la  portion 
qui  lui  lervoit  de  point  d'appui,  fans  que 
le  relie  de  la  tête  fui, h.  Laroche,  chi- 
rurgien à  B.cêtre  ,  crut  y  remédier  en 
imaginant  en  1773  ?  ^e  tire-tête  fig.  1  , 
que  l'on  a  julqu'à  préfent  attribué  mal; à. 
propos  à  Grégoire  fils.  Mais  fi  l'on 
confidère  l'effet  que  doit  produire  cet 
inftrument  ,  on  fe  convaincra  aiîément 
qu'il  n'en1  pas  meilleur  que  celui  de  Mau- 
riceau ;  nous  en  difuiis  autant  du  tire-tête 
de  Bacqué  ,  que  l'on  trouve  gravé  dans  le 
quatrième  tome  des  Mémoires  de  l'Aca- 
démie de  Chirurgie,  &  qui  a  beaucoup 
de  reffemblance  à  l'extradeur  du  Burton  , 
dont  il  me  paroît  être  la  copie. 

Nous  ne  fommes  point  étonné  que  l'on 
ait  cherché  à  corriger  Je  tire-tête  de 
Mauriceau  ;  nous  ne  le  fommes  pas  da- 
vantage que  B'irK.n  ait  imaginé  fon  ex- 
tracteur. On  étoit  alors  peu  familiarlfé 
avec  le  forceps;  mais  que  l'Académie  ait 
donné  une  forte  d'approbation  au  tire-tête 
â  double  croix  de  M.  Bacqué,  pour  ex- 
traire la  tête  reliée  feule  dans  la  matrice, 
lorfque  tout  femble  faire  voir  que  l'inftru- 
ment  eft  inapplicable  dans  la  p  y  part  des 
cas  ,  ou  bien  qu  il  ne  pourroit  agir  avec 
affez  de  force  pour  faire  l'extraâion  pro- 
pofée;  nous  avons  tout  lieu  de  {.  enfer  que 
cette  Savante  compagnie  a  eu  plus  en  vue 
d'encourager  le  zele  de  M.  Bacqué,  dont 
îe  mérite  étoit  déjà  connu,  que  d'engager 
les  chirurgiens  à  faire  yfage  d'un  pareil 
înoyen. 

3.  On  voit  par  la  ft  ru  «Sure  du  crochet 
d'Hippocrate  que  les  anciens  avoient  bien 
fenti  que  pour  extraire  la  tête  avec  plus  de 
facilité  j  il falloit  divifer  les  forces &faifîr  la 
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tête  de  manière  qu'elle  ne  pût  vaciller 

plus  à  droite  qu'à  gauche, 

4  «Se  y.  Le  peflaire  eft  un  inftrument 
avec  lequel  on  foutient  la  matrice  lors- 
qu'elle tend  à  tomber  dans  le  vagin;  cette 
chute  eft  très-commune  ,  &  très-difficile 
à  pallier.  On  a  imaginé  une  infinité  de 
moyens ,  qui  tous  ont  paru  plus  ou 
moins  infuffifans  ;  nous  n'exagérerons 
point  en  difant  que  nous  avons  vu  plus  de 
cinquante  modèles  de  peflaires  ,  tous  dif- 
férens  les  uns  des  autres,  qui  tous  ont  été 
fort  vantés ,  &  que  prefqu'aucun  ne  rem- 
plit le  but ,  celui  de  contenir  la  matrice, 
&  même  le  vagin.  Celui  fig  4 ,  a  paru 
un  de  ceux  qui  approche  le  plus  die  la 
perfeâion  ,  en  ce  que  Ja  tige  eft  mobile 
iur  la  pièce  à  laquelle  font  fixés  les  liens  ; 
néanmoins  nous  avons  vu  beaucoup  de 
femmes  qui  fe  trouvoient  incommodées 
de  l'application  de  ce  peflaire  ,  8c  qui  fe 
trouvoient  mieux  de  celui  fig-  y;  l'huma- 
nité devra  beaucoup  à  celui  qui  trouvera 
le  fecret  de  rendre  ce  moyen  palliatif 
d'une  application  facile  &  plus  Suppor- 
table aux  femmes  qui  font  obligées  d'y 
avoir  recours. 

a  ,  b,  c  ,  d.  Ces  peflaires  font  de  diffé- 
rentes formes  &  dimenfious  ,  quoiqu'on 
en  faffe  un  ufage  habituel  dans  les  hôpi- 
taux ;  nous  avons  fouvent  obfervé  qu'ils 
giiflent  de  côté  peu  de  tems  après  qu'ils 
ont  été  appliqués  :  en  un  mot ,  qu'ils  ne 
contiennent  nullement  les  parties  relâ- 
chées. 

Il  eft  bon  de  prévenir  les  femmes  qui 
font  dans  la  néceffité  de  faire  ufage  de 
ces  moyen*  ,  qu'il  faut  beaucoup  de  pro- 
preté ,  6V  nettoyer  de  tems  en  tems  te 
peflaire  de  quelque  matière  qu'il  foït  ; 
celles  qui  négligent  cette  précaution,  s'ex- 
poient  à  des  ulcérations  dans  les  parties. 
Nous  avons  été  quelquefois  confulté  par 
des  dames  qui  fouffroient  beaucoup  d'un 
écoulement  putride  ,  accompagné  de  dou- 
leurs vives  dans  les  parties.  Nous  avons 
!  reconnu  que  le  mal  étoit  occafionné  par 
|  la  prélence  d'un  peflaire  corrompu. 
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Les  chirurgiens  ne  fauroient  donc  trop 
recommander  aux  femmes  de  furveiller 
de  tems  en  tems  ,  &  de  renouveller  le 
pefTaire  dès  qu'il  commence  à  fe  gâter. 

Planche  LXII. 

Elle  ejl  relative  à  la  gibbofité. 

Fig.  i .  Machine  de  M.  Roux,  a  a  ,  cein- 
ture de  fer  dont  les  deux  extrémités 
s'avancent  jufqu'à  l'épine  fupérieure  de 
chacun  des  os  des  îles  ,  &  font  cour- 
bées de  manière  à  embraffer  la  crête  de 
cet  os. 

b  ,  c  ,  d.  Stzo\-adit  pièce  de  la  ma- 
chine. 

f.  Troifïème  pièce  faie  en  forme  de 
fourche  ,  de  manière  à  embraffer  exacte- 
ment &  fermement  la  région  de  l'occi- 
put. V oye^  pour  de  plus  grands  détails  , 
l'article  Gibbofitè. 

Fig.  2.  Corps  de  fer-blanc  qu'on  ap- 
plique iur  un  ordinaire-  a  a  ,  les  co- 
quilles. 

bb.  Collier  de  fer  portant  fur  chaque 
côté  du  col  une  petite  lame  <aa,  pareil- 
lement de  fer.  Chaque  lame  tient  d'une 
part  au  collier  ,  &  de  l'autre  aux  épau- 
lettes  bby  de  manière  à  pouvoir  s'enlever 
Se  s'y  attacher  à  volonté.  Voye^  pour  de 
plus  grands  détails ,  cet  article. 

Fig.  3.  Machine  de  M.  Levacher ,  vue 
de  côté ,  après  qu'elle  efl  appliquée 

Fig.  4,  La  même  ?  vue  en  arrière  ,  éga- 
'ement  appliquée. 

Planche  LXIII. 

înjlrumens  de  Georges  Arnaud 3  pour  faire 
L'opération  de  la  hernie  crurale.  Quelques 
autres   anciens  ,  pour  Vopération  de  la 
fiftule  à  Lanus, 

*  Fig,  1.  Crochet  moufle  pour  fou- 
lever  l'arcade.,. 


Fig.  2.  Erigne  à  extrémité  applatïe. 

Fig.  3.  Sonde  cannelée  &  recourbée 
latéralement  vers  la  pointe." 

Fig.  4.  Aiguille  courbe  pour  faire  la 
ligature  de  l'artère  fpermatique ,  fi  elle  a 
été  lézée,  en  faifant  l'opération. 

Fig.  y.  Aiguille  courbe  armée  de  fil  , 
pour  lier  l'artère  épigaftrique  ,  fi  elle  a 
été  entamée-  a ,.  la  même  aiguille  ,  vue  de 
côté  Se  en  face. 

Fig.  6.  Cifeaux  pour  incifer  le  col  du 
fac  herniaire. 

Fig.  7.  Syringotôme  des  anciens,  pour 
exciier  la  fiftuie  à  l'anus. 

Fig.  S.  Autre  pour  incifer  feulement. 

En  1736,  l'opération  de  la  hernie  cru- 
rale ayant  été  faite  à  un  jeune  homme  par 
Arnaud ,  avec  toute  la  précaution  requife 
en  pareil  cas  ,  le  malade  mourut  une 
heure  après  ,  quoique  tout  parût  dans  le 
meilleur  état  poffible.  Etonné  de  cet  évé- 
nement ,  le  chirurgien  voulut  en  con- 
noître  la  caufe.  A  l'ouverture  du  cadavre  ,; 
il  s'apperçut  que  le  bas-ventre  étoit  rem- 
pli de  fang,  &  que  cet  épanchement  étoit 
l'effet  de  la  léfion  de  l'artère  fpermatique 
qui  avoit  été  coupé  en  failant  la  feflion 
de  l'arcade  crurale.  L'hémorrhsgie  n'avoir 
été  annoncée  par  aucun  figne  extérieur. 
Arnaud  favoit  bien  qu'il  étoit  poffible  de 
bleffer  l'artère  épigaftrique  ;  il  avoit  vu 
périr  quelques  mois  auparavant  ,  une 
femme  opérée  par  M.  Lachaud  ,  &  chez: 
laquelle  cette  artère  avoit  été  ouverte  ;. 
mais  il  n'imaginoit  point  ,  ou  du  moins 
il  n'étoit  point  en  garde  contre  la  léfion 
de  l'artère  fpermatique.  Frappé  de-  cet 
accident,  il  fit  des  recherches  fur  le  ca- 
davre ,  &  crut  s'affurer  qu'il  étoit  pres- 
que toujours  impoffible  de  l'éviter  ;  il 
communique  fes  craintes  Se  fes  idées  à 
l'Académie  de  Chirurgie,  on  nomma  des- 
commiflàires  qui  fe  tranfj  ornèrent  à-  l'Hô- 
tel-Dieu  pour  faire  des  expériences  fur 
les  cadavres.  M.  Boudou  r  chirurgien  en 
chef,  s'y  prêta  volontiers,  Se  lès  con- 
duifit  lui-même  à  la  falle  des  morts..  Le 
hazard  voulut  qu'on  y  rencontra  le  car 
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davre  d'un  homme  mort  à  la  fuite  de 
l'étranglement  de  la  hernie  crurale.  M, 
Boudou  fît  lui-même  l'opération  ,  &  à 
l'examen  des  parties  ,  on  reconnut  qu'il 
avoit  coupé  l'artère  fpermatique.  M.  Ruf- 
fell .  l'un  des  commiiîaires ,  fît  l'opération 
du  côté  oppofé  ,  &  le  même  accident 
s'enfuivit.  Arnaud  en  conclut  qu'il  falloit 
renoncer  à  incifer  l'arcade  crurale  dans 
Popération  ;  que  comme  l'obftacle  à  la 
réduction  des  parties  dépendoit  dans  cette 
maladie  du» reffer  rement  du  lac  herniaire, 
qui  forme  félon  lui  une  efpèce  de  col  qu'il 
faut  incifer  profondément  pour  mettre  les 
parties  à  l'aife ,  il  allure  n'avoir  jamais 
employé  d'autre  procédé.  Il  a  imaginé  , 
pour  le  mettre  en  pratique  ,  le  crochet 
mouffe ,  fig.  i  ;  la  fonde  cannelée  ,  fig. 
3  ;  &  les  cifeaux  ?  fig.  6  ,  dont  les  lames 
n'ont  qu'un  demi-pouce  de  longueur,  une 
ligne  de  large;  les  pointes  fort  arrondies  , 
les  branches  courbées  verticalement  près 
de  l'écuffon ,  &  horifontalement  du  côté 
des  anneaux  ;  voici  comme  il  prefcrit 
d'opérer. 

Les  parties  bien  à  découvert  ,  on  pafTe 
l'extrémité  du  crochet  entre  l'inteftin  & 
le  fac  ,  en  mettant  le  doigt  du  milieu 
dans  l'anneau  de  finflrument  ;  on  foulève 
l'arcade  en  élevant  l'inflrument ,  &  on  le 
fait  tenir  ainfî  par  un  aide.  Après  quoi , 
le  chirurgien  qui  opère  s'aflure  s'il  y  a 
des  adhérences  entre  Finteftin  &  le  fac  '3 
s'il  en  exifte ,  il  doit  s'occuper  de  les 
détfuire  avec  les  précautions  requifes , 
puis  avec  de  petites  pinces  ou  avec  une 
éiigne  ,  il  fajht  un  des  lambeaux  le  plus 
épais  du  fac ,  où  au  moyen  d'un  fil  pafTé 
en  forme  d'anfe  ,  on  l'attire  extérieure- 
ment ,  &  on  le  confie  enfui  te  à  un  aide 
qui  le  maintient  aifez  tendu  pour  l'empê- 
cher de  fuir  fous  les  inftrumens  ;  alors 
on  introduit  la  fonde  cannelée  ,  fig.  3  , 
laquelle  fert  à  -diriger  une  des  lames  des 
jçifçàEX,  fig.  6,  Se  coupe  ainfi  avec  pré- 
caution le  fac  le  plus  profondément  pof- 
fible  ,  ce  qui  facilite  l'introduction  du 
.crochet  eutre  le  fac  Se.  l'inteftin;  l'aide  <v 


qui  tient  le  crochet,  foulève  Tatcade  tan- 
dis que  l'on  fait  la  réduction  des  parties.. 
Arnaud  obferve  encore  que  l'aide  qui 
affujettit  le  lambeau  du  fac  étendu  au- 
dehors ,  ne  doit  point  l'abandonner  juf- 
qu'à  ce  que  l'inteftin  ne  foit  complette- 
ment  réduit. 

Quoique  ce  procédé  paroifle  un  peu 
compliqué  ,  nous  avons  cru  qu'il  méri- 
toit  place  ici.  Perfonne  n'a  imité  Arnaud 
fur  ce  point  ,  foit  parce  que  même  les 
meilleurs  praticiens  ne  font  point  l'opéra- 
tion de  la  hernie  crurale  ,  fur- tout  aux 
hommes  ,  fàns  une  forte  de  crainte  ,  ou 
par  toute  autre  raifon  que  nous  ignorons. 

M.  Perron,  qui  jouiffoit  d'une  bonne 
réputation ,  nous  a  affuré  plus  d'une  fois 
qu'il  s'étoit  très-rarement  trouvé  dans  le 
cas  d'incifer  l'arcade  ;  qu'il  réuffiffoit  affez 
conflamment  à  le  dilater  avec  le  doigt. 
M.  Lafaye ,  que  nous  avons  vu  opérer  plu 
fîeurs  fois ,  incifoit  l'arcade  ;  il  nous  a 
alfuré  n'avoir  jamais  vu  d'hémorrhagie  ; 
il  avoit  alors  la  précaution  d'incifer 
plus  extérieurement  quand  il  opéroit  un 
homme. 

Mais  fi  par  malheur  on  avoit  en  opé- 
rant ,  interrefTé  l'une  des  artères  dont 
nous  avons  parlé  ,  et  qu'on  s'en  apper- 
çût ,  il  n'y  auroit  point  à  balancer ,  il 
faudroit  faire  la  ligature  ;  nous  penfons 
que  l'on  pourroit  fe  fervîf  avec  avantage 
des  aiguilles  d'Arnaud  ,  fig.  4  &  $  ,  elles 
font  modelées  fur  les  principes  de  celle 
de  Goulard  ,  pour  lier  l'artère  inter- 
çortale. 

Nous  parlerons  des  fyringotômes  , 
fig.  7  Se  8  ,  à  l'explication  de  la  planche 
fui van te. 

Planche  LXIV. 

Intrumens  pour  îopératïon  de  la  hernie. 

*  Fig.  l.  Biftouri  herniaire  de  Bîllocq. 
Fig.  2.  Biftouri  caché  ,   corrigé  par 
Bienaife. 

Fig.  3.  Sonde  ailée  de  Mery. 

^•4 
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Fig.  4.  Biftouri  caché  &  aîlé  de  J.-L. 
Petit. 

Fig.  y.  Celui  de  Ledran. 

Fig.  6.  Biftouri  à  la  lime  de  Petit. 

Fïg.  7.  Biftouri  courbe  d'Arnaud. 

Fig.  8.  Erignc  du  même. 

Les  accidens  auxquels  la  maladreffe  a 
plus  fouvent  donné  lieu  que  la  difpofition 
des  parties ,  dans  l'opération  de  la  hernie  , 
ont  déterminé  les  praticiens  à  imaginer 
des  infini  mens  avec  lefquels  on  pût  opérer 
avec  plus  de  fureté. 

L'opération  de  la  hernie  eft  importante 
fans  doute  ,  elle  exige  beaucoup  de  dex- 
térité &  de  connoifiances  faines  ;  mais  , 
n'y  a-t-on  point  mis  une  importance 
exagérée  ,  en  imaginant  cette  multitude 
d'inftrumens  dont  cette  planche  ne  retrace 
qu'une  partie  ,  &  dans  le  choix  defquelsle 
jeune  praticien  ne  peut  être  qu'incertain  , 
jufqu'à  ce  qu'une  expérience  réfléchie  lui 
ait  appris  à  difcerner  les  avantages  des  uns 
d'avec  les  inconvéniens  des  autres  ? 

La  pratique  ,  en  effet ,  nous  apprend 
qu'on  peut  parvenir  au  même  but  par  des 
moyens  plus  fimples.  Chacun  fait  que 
quand  on  opère  une  hernie,  il  faut  éviter 
fur-tout  de  bleffer  .i'inteftin ,  foit  en  ou- 
vrant le  fac  herniaire  ,  foit  en  incifant 
l'anneau  ,  ou  l'arcade  crurale  ;  dans  le 
premier  cas  ,  on  évite  de  le  bleffer  en 
foulevant  le  fac  avec  une  érigne,  ou  avec 
des  pinces  à  difféquer  ,  &  en  portant  le 
tranchant  du  biftouri  à  plat,  puis  on  ag- 
grandit  l'incifion  par  haut  &  par  bas ,  en 
fe  fervant  de  la  fonde  cannelée  pour  diri- 
ger la  pointe  de  l'inftrument  tranchant. 
Il  y  a  des  praticiens  qui  préfèrent  de 
l'incifer  avec  des  cifeaux  ,  mais  ils  ont  la 
précaution  de  le  foulever  &  de  le  dif- 
tendre  avec  les  doigts  placés  au-dedans 
de  l'ouverture.  Dans  le  fécond  cas  ,  c'eft- 
à-dire  ,  lorfqu'il  s'agit  d'incifer  l'anneau  , 
avec  un  peu  d'habitude  ,  la  même  main 
qui  foutient  la  fonde  cannelée  ,  fait  mettre 
les  parties  à  l'abri  de  toute  atteinte  du 
tranchant  de  l'inftrument.  Ainfi ,  la  fonde 
ailée  de  Méry,les  biftouris  herniaires  ca- 1 
Chirurgie,  Tome  II.  Partie. 
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chés  ,  ailés  ,  le  biftouri  à  la  lime  de  Petit , 
&  tant  d'autres  ,  peuvent  être  retranchés 
fans  injuftice  du  nombre  des  initrumens 
néceffaires  pour  l'opération  dont  il  s'agit  ; 
ainfi  le  biftouri  droit  ordinaire  ,  celui 
fig.  7,  que  nous  avons  nommé  le  biftouri 
courbe  d'Arnaud,  la  fonde  cannelée  de 
l'étui  portatif  ,  des  pinces  à  difféquer , 
l'érigne  fig.  8  ,  &  des  cifeaux  ,  peuvent 
fervir  pour  toutes  fortes  de  cas. 

Beaucoup  de  praticiens  fe  fervent  de 
préférence  du  biftouri  courbe  boutonné  , 
dont  nous  venons  de  parler ,  pour  inci- 
fer  l'anneau.  Cet  inftrument  eft  véritable- 
ment bien  plus  commode  pour  faire  cette 
incifion  ,  que  ne  l'eft  le  biftouri  droit  ou 
convexe  ,  dirigé  par  la  fonde  cannelée  ; 
l'opération  en  eft  plus  facile  Se  plus  fûre , 
&  on  ne  court  point  le  rifque  de  bleffer 
des  parties  qu'il  faut  ménager.  Voici 
comme  on  opère. 

On  applique  les  doigts  de  la  main 
droite  fur  les  parues,  &  on  les  déprime 
affez  pour  faciliter  l'introduction  de  l'ex- 
trémité boutonnée  du  biftouri  que  l'on 
tient  de  la  main  gauche  ,  avec  l'attention 
de  le  préfenter  de  manière  que  le  tran- 
chant foit  tourné  vers  l'anneau ,  &  non  à 
plat  ;  les  chofès  ainfi  difpofées  ,  on  porte 
le  pouce  de  la  main  droite  fur  la  con- 
vexité ou  le  dos  de  la  lame  ,  8c  fans 
que  les  doigts  cefTent  de  déprimer ,  on 
pouffe  la  lame  ,  de  forte  qu'elle  incife 
l'anneau  à  la  manière  des  coins.  ;  ce  pro- 
cédé eft  très-fimple  &  aifé  à  exécuter, 
on  n'incife  qu'autant  qu'on  le  veut,  8c  on 
ne  craint  point  de  bleffer  les  parties  au- 
dehors  ni  au-dedans. 

Planche  LXV. 

Machine,  inventée  par  Lafaye  pour  faciliter 
le  tranfport  &  le  panfement  de  ceux  qui 
ont  la  jambe  ou  la  cuiffe  fracturée.  Jambes 
artificielles . 

Fig.  1.  a.  La  pièce  du  pied  ou  femelle. 
b ,  la  pièce  de  la  jambe,      la  pièce  du 
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genou,  d,  la  pièce  de  la  cuiflfe.  a  ,  la  gou- 
pille qui  maintient  la  pièce  du  pied  dans 
fa  charnière,  bbbbby  les  morceaux  de  fer- 
blanc  qui  compofent  la  machine,  i ,  la 
partie  de  la  pièce  de  la  cuiffe  qui  monte 
jufqu'à  la  hauteur  des  os  des  îles,  eee,  les 
charnières  qui  uniffent  les  morceaux  de 
fer-blanc  au  moyen  defquels  la  machine  qui 
entoure  toute  la  partie  ,  peut  facilement 
s'ouvrir  à  volonté,  g  g  ,  les  goupilles  pour 
tenir  ces  pièces  eniemble  &  pouvoir  les 
féparer  les  unes  des  autres.  Il  y  en  a  autant 
du  côté  oppofé.  htty  les  tenons  ou  cram- 
pons par  où  parlent  les  cordons,  iii,  les 
cordons  pour  attacher  toute  la  machine./, 
cordon  qui  paffe  dans  un  crampon  qu'on 
ne  peut  pas  voir  &  qui  affujettit  la  femelle 
&  le  pied,  k,  ceinture  qui  paife  dans  deux 
crampons  qu'on  ne  peut  pas  voir  ,  &  qui 
entoure  le  corps  à  la  hauteur  des  os  des 
îles  cour  affujfttir  la  partie  fup érieurede  la 
pièce  de  la  cuiffe  /. 

Fig.  Z.  Pièces  d'ufage  lorfque  la  jambe 
eft  feule  affedée. 

Fi  g.  3.  Jambe  artificielle  décrite  par 
White  ,  chirurgien  à  Manchefter  ,  dans 
fes  cas  de  chirurgie.  Elle  eft  d'étain  , 
creufe  &  couverte  d'un  cuir  léger,  b  , 
courroie  avec  une  boucle  en-dehors  pour 
la  fixer  au-delfous  du  genou,  d9  tige 
d'acier  qu'on  doit  faire  auffi  ferme  &  auffi 
légère  qu'il  eft  poflble,  e  ,  jointure  qui 
doit  être  placée  exactement  à  l'endroit  du 
mouvement  du  genou./",  arc  d'acier  léger 
8c  élaftique  pour  pafier  environ  les  deux 
tiers  à  l'entour  de  la  partie  inférieure  de 
la  cuiffe  ,  &  qu'on  fixe  avec  les  courroies 
à  la  boucle  de  la  partie  antérieure. 

Fig.  4.  Autre  jambe  artificielle  du 
même  auteur  ,  faite  comme  la  précédente, 
8c  à  laquelle  on  a  ajouté  un  pied  d'un  bois 
léger  ,  &  des  jointures  mouvantes  pour 
imiter  le  mouvement  de  celles  qui  avaient 
lieu  précédemment» 
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Planche   L  X  VI. 

Elle   ejl  relative  aux  articles  Jambe  & 
Ambi. 

Fig.  1 .  Jambe  8c  cuiffe  fracturées  pan- 
fées  félon  la  méthode  de  Pott ,  avec  le 
bandage  à  dix-huit  chefs.  Chaque  mem- 
bre eft  placé  fur  le  côté  ,  le  genou  fléchi 
comme  il  a  été  recommandé  aux  articles 
cuijjes  8c  jambes. 

Fig.  2.  Jambe  fracturée  panfée  avec  le 
même  bandage  à  dix-huit  chefs,  &  une 
écliffe  en-deffous  pour  la  mieux  con- 
tenir. 

Fig.  Edifies  faites  d'un  fort  carton 

&  qu'on  fixe  à  l'entour  du  membre  fracturé , 
avec  des  courroies  qui  entourent  le  tout. 

Fig,  4.  Repréfente  l'édifie  inférieure  ; 
elle  eft  d'une  forme  irrégulière  &  propre  à 
entourer  la  partie  de  la  jambe  qu'on  veut 
couvrir.  Elle  eft  un  peu  concave  intérieu- 
rement &  convexe  extérieurement.  Sa 
longueur  pour  une  perfonne  de  moyenne 
taille,  eft  de  dix-huit  pouces  d'e  jufqu'à  e. 
Sa  largeur  de  deux  pouces  trois  -  quart» 
à  la  courroie  près  du  genou  ,  8c  deux 
pouces  8c  un  quart  entre  les  deux  autres 
courroies.  dddyfff^  trois  courroies  de 
quinze  à  vingt  pouces  de  long  8c  un  de 
large  ,  ayant  deux  rangées  de  trous  telle- 
ment placés  ,  que  chaque  trou  à  chaque 
rangée  ,  foit  oppofé  aux  efpaces  de  l'autre. 
Ces  courroies  doivent  être  coufues  au 
milieu  8c  au-dehors  de  l'édifie  inférieure. 
Les  portions  des  courroies  ddd doivent 
être  plus  courtes  que  celles  de  la  partie 
oppofée  fff  ,  qui  doivent  entourer  la 
portion  mufculeufe  de  la  jambe,  g ,  partie 
deftinée  à  foutenir  le  pied  depuis  le  point 
e,  jufqu'au  talon  h.  Elle  a  cinq  pouces  de 
long  8c  forme  un  angle  de  foixante  degrés. 
c ,  ia  courroie  du  pied  qui  doit  avoir 
douze  pouces  de  long.  Elle  eft  coulue  au 
bas  de  l'éclifîe  inférieure  à  deux  pouces 
de  la  pointe,  elle  porte  enfuite  fous-  le 
ulon  par  une  gance  de  cuir  b ,  fig.  3  , 
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qui  eft  au  bas  de  l'écliffe  inférieure  où 
elle  s'attache  par  une  épingle,  i,  trou 
irrégulier  de  deux  pouces  de  long  & 
large  prefque  d'un  vers  le  bas,  diminuant 
vers  le  haut  pour  recevoir  la  malléole 
externe. 

Fig.  5*.  La  jambe  placée  de  manière  à 
montrer  cette  écliffe  inférieure  en  fi- 
tuation. 

Fig.  3.  a  a  a.  Petits  crochets  fur  les- 
quels les  courroies  de  l'écliffe  inférieure 
viennent  fe  fixer  au  moyen  des  trous 

Jddyfff. 

Fig.  6.  Jambe  fraéturée  &  munie  de  fes 
•écliflès  &  de  fon  fou  lier. 

Fig.  7.  Ambi  d'Hippocrate  pour  la 
réduction  d°s  luxations  de  l'humérus.  Il  efl 
compofé  d'un  point  d'appui  a  ,  &  d'un 
levier  movible. 

Planche    L  X  FM. 

Elle  a  rapport  aux  articles  Jambe  &  Pied. 

Fig.  1.  Machine  à  fracture  plus  fimplé 
que   celle  de  Rae  &  celle  de  Lafaye. 
a  a  ,  la  bâfe  de  la  machine  faite  d'une 
pièce  de  bois  d'un  demi-pouce  d'épaiffeur. 
b  b  ,  deux  autres  pièces  fe  terminant  par 
les  montans  ce  ce.  dd  ,  pièce  d'appui 
pour  fupporter  le  membre  fracturé.  Cette 
pièce  peut  fe  lever  &  être  arrêtée  à  la 
hauteur  qu'il  convient  par  des  chevilles  de 
fer  e  e ,  qui  paffent  à  travers  les  trous  prati- 
qués dans  les  montans  ce  ce.  Eilepeutauffi 
être  abahTée  à  un  bout  &  élevée  à  l'autre. 
h  h ,  deux  courroies  avec  leurs  boucles 
pour  fixer  le  membre  après  qu'on  l'a  con- 
venablement placé.  Avant  de  placer  la 
jambe ,  on  lui  appliquera  le  bandage  ci- 
deffus  ,  on  garnira  de  matières  molles  le 
creux  de  la  pièce  mobile.^,  trou  pour 
recevoir  le  talon  &  empêeher  les  effets 
de  la  preffion  de  cette  partie.  Les  pièces 
bb  peuvent  être  fixées  à  la  bâfe  de  l'inf- 
trument  ,  ou  pour  le  rendre  plus  por- 
table ,  on  pourra  les  rendre  mobiles  8c 
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Iles  fixer  quand  il  faudra,  au  moyen  d'une 
double  fiche  à  chaque  extrémité  f. 
Fig.  z.  Offre  l'emploi  de  la  machine. 
Fig.  3.  Bandage  propre  à  la  fracture  de 
la  rotule.  Il  eft  compofé  de  deux  circu- 
laires de  cuir  doublé  en  molleton  de  deux 
autres  perpendiculaires  c  ,  e,  qui  vont  de 
l'une  de  ces  circulaires  à  l'autre  ,  pour 
s'attacher  au  moyen  d'un?  boucle  au-deffus 
de  la  rotule  ,  ainfi  que  le  font  en  b  les  cir- 
culaires fur  le  côté. 

Fig.  4.  Partie  pofterieure  de  ce  ban- 
dage d.  Pièce  fémilunaire  de  liège  couverte 
de  chamois  &  qui  doit,  le  bandage  étant 
appliqué  ,  fe  trouver  au-deffus  de  la  rotule. 
e ,  femblable  pièce  qui  doit  fe  trouver  à 
la  partie  inférieure  de  cet  os.  Ces  pièces 
étant  convenablement  difpofées  ,  peuvent 
rapprocher  plus  ou  moins  près  les  extré- 
mités fracturées  de  la  rotule,  au  moyen  des 
courroies  ff f. 

Fig.  5.  La  jambe  avec  cet  appareil.  On 
y  a  ajouté  la  courroie  qui  fixée  à  la 
pointe  du  pied  &  s'attachant  moyennant 
une  boucle  à  la  courroie  fupérieure  en  i , 
permet  qu'on  étende  plus  ou  moins  la 
jambe  fur  la  cuiffe. 

Fig.  6.  Machine  de  Wilfon  pour  la 
diftorfion  de  la  jambe,  a  a  ,  étui  d'un  fort 
cuir  ouvert  par-devant  pour  recevoir  la 
jambe  8c  le  pied  déformé,  b ,  c ,  platine 
de  fer  pour  donner  une  plus  grande  force 
à  la  machine.  La  jambe  étant  dans  l'étui , 
le  pied  fera  fixé  dans  l'endroit  qui  lui  eft 
deftiné ,  au  moyen  d'une  courroie  h  A, 
qui  parfera  par  le  trou  i;  la  jambe  elle- 
même  fera  graduellement  tirée  d'un  côte 
vers  l'autre ,  félon  la  nature  de  la  diflor- 
fion ,  &  maintenue  en  place  par  des  cou- 
roies  d,ff  qui  fe  fixent  à  des  crochets 
de  cuivre^-,  a.  L'ufage  long-tems  conti- 
nué de  cette  machine  ,  a  complètement 
guéri  plufieurs  cas  de  difformité  confi- 
dérable. 

Fig.  7.  Repréfente  la  machine  appliquée 
comme  elle  doit  être. 

Fig.  8.  Une  paire  de  fouliers  qui  ont 
été  utiles  dans  la  difformité  de  la  cheville 

1  2 
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où  les  orteils  étoîent  trop  tournés  en- 
dedans  dans  l'enfance.  Le  pied  étant  fixé 
dans  le  fou  lier  par  le  lacet  qui  eft  au- 
devant,  les  orteils  peuvent  être  tenus  à 
une  di.fhnce  fufîifante  &  maintenus  dans 
cette  fituation  par  l'appareil  qui  eft  en  a. 
Il  confdîe  en  trois  petites  plaques  de  fer 
minces  parallèles  h  ,  fixées  avec  des  clous 
fur  le  côté  de  la  femelle  du  foulier. 
Elles  font  allez  écartées  l'une  de  l'autre 
pour  recevoir  la  plaque  ronde  e  entre 
elles  ;  l'autre  bout  efl  fixé  à  la  femelle 
de  l'autre  foulier.  Ces  trois  plaques  font 
unies  enfemble  par  une  fiche  qui  pâlie  par 
les  trous  du  centre  de  chaque.  Par  cette 
difpofition,  on  obtient  une  mobilité  par 
laquelle  les  orteils  peuvent  être  mus  en- 
dehors  ou  en-dedans.  Les  pièces  d'un 
autre  part  peuvent  être  fixées  à  difTérens 
points,  par  une  épingle  de  fer  qui  paffe  à 
travers  l'un  ou  l'autre  des  trous  qui  font 
fur  le  côté  de  la  plaquer 

Planche    L  X  VIII. 

Elle  offre  les  inflrumens  portatifs. 

*  Fig.  i.  Cifeaux  droits. 

Fig.  i.  Pince  à  panfement. 

Fig.  3  &  4.  Feuilles  de  myrte. 

Fig.  $.  Ancienne  pince  à  reffort  ,  pour 
les  panfemens. 

Fig.  6.  Spatule. 

Fig.  7.  Lancette  à  abcès |j  dontlapointe 
eft  arrondie. 

Fig.  8.  Cifeaux  courbes. 

Fig.  9.  Autre  lancette  à  abcès. 

Fig.  10.  Biflouri  courbe. 

Fig.  11.  Biflouri  droit. 

Fig.  12.  Biflouri  convexe. 

Fig.  13.  Petit  rafoir. 

Les  cifeaux  ont  difTérens  ufages  en  chi- 
rurgie ;  ils  fervent  eflentiellement  aux 
appareils  ;  on  les  a  par  la  fuit^  admis  dans 
la  pratique  des  opérations  5  de  là  }  leur 
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diftinftion  en  deux  efpèces  ,  favoir  ,  les 
cifeaux  à  linge,  &  les  cifeaux  à  inciiionj 
nous  n'entendons  parler  ici  que  de  ces 
derniers. 

Quoique  l'on  fe  foit  fervi  long-tems 
des  cifeaux  dans  plufieurs  opérations  fans 
qu'on  fe  foit  apperçu  d'aucun  de  leurs 
inconvéniens ,  les  chirurgiens  de  nos  jours 
pan  iiTent  cependant  partagés  fur  leur 
ufage  ;  les  uns  les  regardent  comme  nui- 
fibles  ,  &  allèguent  que  le  tranchant  de 
cet  inftrument  toujours  trop  moufle  & 
taillé  en  bifeau  ,  mâche  &  meurtrit  les 
chairs  ,  qu'il  occafionne  par  fuite  une 
forte  de  perte  de  fubftance  lorfqu'il  ne 
s'agit  que  de  fendre  ;  en  un  mot  ,  ils 
penfent  que  toute  divifion  faite  par  ce 
moyen  ,  fe  réunit  plus  difficilement  que 
cellé  qui  eft  faite  avec  le  biflouri.  D'au- 
tres, qui  n'ont  pas  moins  de  mérite  que 
les  premiers,  difent  s'être  fervis  des  cifeaux 
dans  les  cas  où  ils  femblent  proferits  fans 
que  les  cicatrices  aient  été  plus  défec- 
tueufes  ,  ou  qu'elles  aient  été  plus  long- 
tems  à  parvenir  à  leur  état  de  perfec- 
tion ;  il  y  a  peut-être  de  l'exagération 
d'un  côté  ,  8c  de  l'abus  de  l'autre.  Il  efl 
certain  qu'on  ne  peut  abolir  l'ufage  des 
cifeaux  ,  mais  on  peut  le  reftreindre. 
Quand  les  lames  en  font  bien  tranchantes 
&  minces  ,  pourquoi  ne  pourroit-on  pas 
quelquefois  les  préférer ,  s'il  eft  certain 
que  la  fedion  doit  fe  faire  avec  plus  de 
célérité  «Se  aufli  bien  ?  L'homme  inftruit 
faura  toujours  en  tirer  un  parti  avanta- 
geux ?  s'il  fait  s'en  fervir  à  propos. 

Avant  d'entrer  dans  quelques  détails  fur 
les  formes  variées  des  cifeaux  ,  nous  ob- 
ferverons  qu'on  a  fupprimé  le  bouton  que 
l'on  avoit  coutume  de  fabriquer  à  l'une 
des  lames  ,  &  on  a  terminé  chacune  par 
une  pointe  moufle  8c  arrondie.  M.  Bram- 
billa  a  aufîî  adopté  cette  réforme;  ce  chi- 
rurgien, dont  nous  aurons  fouvent  occafion 
de  parler,  nous  paroît  peu  certain  de  la 
doétrine  qu'il  établit  en  peu  de  mots  fur 
les  cifeaux  ;  il  leur  reproche  les  défagré- 
mens  que  M.  Louis  croit  avoir  remarqué 
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dans  leur  ufage  ;  il  convient  qu'il  y  a  ce- 
pendant des  cas  où  on  doit  les  préférer  ; 
il  peut  jufques-là  panfer  comme  tout  le 
monde ,  mais  perlonne  ne  croira  avec  lui 
qu'on  doit  s'en  fervir  de  préférence  au 
biftouri,  toutes  les  fois  qu'on  eft  obligé 
de  faire  quelques  opérations  à  des  enfans. 
(  Voyen^  fon  ouvrage  intitulé  :  Armamen- 
tarium  mïLitare  chirurg.  Tabul.  V .  ) 

On  a  donné  différentes  courbures  aux 
cifeaux ,  ainfi  qu'on  le  verra  par  la  fuite  ; 
nous  n'en  connoiffbns  qu'une  feule  qui  foit 
commode,  c'eft  la  courbure  fur  le  plat  de 
la  lame.  Quant  aux  autres  ,  s'ils  font 
confervés  dans  ce  recueil  ,  c'eft  parce 
qu'on  a  cru  qu'il  falioit  les  connaître 
pour  être  en  garde  contre  les  novateurs 
qui  préfcntent  fouvent  des  inftrumens 
fous  un  afpeâ  moderne  ,  fans  offrir  plus 
d'utiiité. 

La  pince  à  panfement  fert  à  ôter  les 
plumaceaux  ,  les  bourdonnets  ,  &  à  en 
rej.  lacer  de  nouveaux  ;  on  peut  la  regar- 
der ,  ainfi  que  les  autres  efpèces  de  pinces 
&  tenettes ,  comme  une  main  artificielle 
dirigée  par  celle  du  chirurgien;  car  outre 
l'ufage  qu'on  vient  de  lui  affigner,  elle 
peut  encore  fervir  à  faire  l'extradion  des 
corps  étrangers  qui  ne  font  point  hors  de 
fa  portée.  La  pince  à  anneaux  eft  plus 
commode  que  celle  à  reffort  fig.  S-  Elle 
eft  ordinairement  d'acier  poli  ou  d'argent. 
L'extrémité  fupérieure  &  interne  de:;  terres 
doit  ttre  dentelée  ,  afin  que  les  corps  faifis 
ne  puiffent  s'échapper  pendant  qu'on  en 
fait  l'extradion. 

La  feuille  de  myrte  &  la  fpatule  font  à- 
peu  près  du  même  ufage  ,  mais  on  préfère 
la  feuille  de  myrte  ,  parce  qu'outre  fa  lé- 
gèreté ;  elle  eft  plus  commode  pour  net- 
toyer les  parties  fur  lefquelles  on  a  appli- 
qué des  médicamens. 

Le  manche  de  la  feuille  de  myrte  à  des 
ufages  qui  dépendent  de  la  forme  qu'on 
lui  donne  ;  on  en  fait  une  pince  ,  un  petit 
élévatoire  ou  une  fonde  cannelée. 

La  lancette  à  abc^s  n'efi  prefque  plus 
d'ufage  -3  on  donne  la  préférence  au  bif- 
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touri.  Les  Anglais  en  ont  cependant  une 
particulière  ,  fig.  7 ,  qui  diffère  de  la  nôtre  , 
fig.  <? ,  en  ce  que  la  lame  eft  fort  large  , 
la  pointe  eft  arrondie  ,  le  tranchant  finit 
d'un  côté  vers  le  milieu  delà  lame.  Cette 
lancette  eft  commode  en  ce  qu'en  la  plon- 
geant ,  on  fait  à  l'abfcès  une  ouverture 
large,  &  qu'on  peut  l'aggrandir  avec  au- 
tant de  facilité,  qu'on  le  feroit  avec  le 
biltouri. 

Le  biftouri  eft  utile  dans  un  grand  nom- 
bre d'opérations  ;  fa  grandeur,  fa  figure 
&  fa  forme  ont  fouvent  varié  au  gré  des 
chirurgiens  ,  fuivant  les  circonftances  par- 
ticulières où  ils  defiroient  l'employer  : 
ainfi  on  en  a  de  grands  &  de  petits  ,  de 
droits ,  de  courbes ,  de  convexes  ,  de  bou- 
tonnés, de  lenticulaires  ,  de  cannsiés,  &c» 
L'ulage  du  biftouri  droit  eft  bien  plus 
général ,  car  il  eft  peu  d'opérations  où 
on  ne  puiffe  s'en  fervir  avec  avantage. 

Avec  le  rafoir  ,  on  coupe  les  poils  qui 
couvrent  les  parties  fur  lefquelles  on  veut 
opérer,  ou  appliquer  un  médicament  fous 
quelque  forme  que  ce  foit.  Anciennement, 
on  s'en  fervoit  dans  quelques  opérations  , 
mais  on  l'a  rejetté  abfolumentà  caufe  de 
fa  forme,  qui  n'efl  nullement  commode  ; 
on  lui  a  fubftitué  le  biftouri  qui ,  par  fa 
forme  &  fa  légèreté  ,  eft  bien  moins  em- 
barraffant  pour  l'opérateur  ,  &  moins 
effrayant  pour  le  malade  à  qui  on  doit 
éviter,  autant  qu'il  eftpoftiblej  l'afped  de 
rinflrument. 

Planche  LXIX. 

Suite  des  injîrumens  précédens, 

Fig.  1.  Cifeaux  droits. 
Fig.  2.  Cifeaux  courbes. 
Fig.  3.  Cifeaux  concaves. 
Figj  4.  Autres  cifeaux  courbes  en  fens 
inverfe  des  premiers. 

Fig.  y.  Cifeaux  à  lames  coudées. 
Fig.  6.  Cifeaux  droits  dans  leur  repos  y 
avec  des  lignes  ponâuées  qui  indiquent 
les  arcs  des  cercles  que  leurs  pointes  pair 
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courent  dans  leur  développement.  (  Voy.~ 
la  fig.  2  de  la  planche  fuivante.  ) 

Fig.  7.  Canule  d'argent  applatie  &  un 
peu  courbée,  pour  être  lairîée  dans  l'ou- 
verture après  l'opération  de  l'empième. 

Fig.  8.  Autre  canule  de  même  métal , 
pour  introduire  dans  l'urètre  après  l'am- 
putation de  la  verge.  Les  cordons  qu'elle 
a  font  pour  la  fixer  à  un  bandage  circu- 
laire ,  qui  paiTera  à  l'entour  du  corps. 

Planche    L  X  X. 

Suite  des  inflrumens  precédcns. 

Fig.  I.  Cifeaux  des  Juifs. 

Fig.  2.  Elle  marque  un  fait  relatif  à 
l'aclion  des  cifeaux  droits.  Les  lames  en 
s'écartant  forment  un  angle  qui  ,  dans  au- 
cun cas,  ni  dans  aucune  efpèce  de  cifeaux  , 
ne  peut  aller  à  plus  du  cinquante-cinq 
degrés  ,  fans  fatiguer  les  doigts  &  leur  ôter 
toute  leurs  forces.  Cet  angle  s'accroît  à 
mefure  que  les  lames  s'éloignent  l'une  de 
l'autre  ,  &  toutes  deux  contribuent  à  fon 
aggrandiifement  progrelîîf.  Mais  celle  que 
meut  le  doigt  annulaire,  long  &  mobile, 
y  coopère  plus  que  celle  que  fait  agir  le 
pouce,  plus  court  &  plus  lent;  de  forte 
que  fi  l'on  partageoit  en  vingt-quatre  par- 
ties l'efpace  qu'elles  ont  à  parcourir ,  foit 
pour  s'ouvrir ,  foit  pour  fe  fermer  ,  on 
verrait  que  la  lame  du  doigt  annulaire  en 
parcourt  quinze  ,  pendant  que  l'autre  n'en 
parcourt  que  neuf.  (Voye^-en  la  preuve 
fur  l'échelle  de  l'are  de  cercle  décrit  par  fa 
pointe. 

Fig.  3.  Cifeaux  oculaires  propres  à  la 
fection  du  ftaphylôme ,  &c. 

Fig.  4.  Cifeaux  concaves  du  même 
genre. 

tig.  y.  Cifeaux  dont  îa  pointe  forme 
avec  ies  branches  un  angle  de  vingt-cinq 
degrés  ,  &  s'éloigne  de  lix  lignes  de  leur 
direction. 

Ces  cifeaux  ocu!aires  faillirent ,  comme 
les  concaves  ,  les  excroiiïances  à  enlever , 
rnais  leurs  pointes  coupent  mieux. 


Planche  LXXI. 

Suite  des  inflrumens  portatifs. 

*  Fig.  1 .  Sonde  cannelée. 

Fig  2.  Sonde  à  panaris,  cannelée  dans 
la  moitié  de  fa  longueur. 

Fig.  5.  Sonde  à  bouton  ,  cannelée 
comme  la  précédente. 

Fg.  4,.  Aiguille  à  féton. 

Fig.  5.  Grolfe  fonde  à  curette  d'une 
extrémité ,  6c  à  bouton  de  l'autre. 

Fig.  6.  GroiTe  aiguille  à  féton. 

Fig.  7.  Meningophylax. 

Fig.  8,  Sonde  à  poitrine. 

Fig.  <j.  Stilet  boutonné. 

Fig.  10  &  11.  Sonde  brifée. 

Fig.  12.  Siilet  d'argent  roulé  en  pain 
de  bougie. 

Fig.  13  &  14.  Etui  à  pierre  infernale. 

Fig.  iy.  Pince  élafiique  ou  à  difie- 
quer. 

Les  fondes  &  fiilets  fervent  à  recon- 
noître  la  profondeur  des  plaies  &  des 
fiftules  ,  à  s'affurer  de  leur  direction  ,  & 
reconnoître  en  mêmetems  les  corps  étran- 
gers qui  peuvent  s'y  être  introduits  ou 
formés  ,  ainfi  que  l'état  des  parties  of- 
feufes  ,  quand  la  vue  &  le  toucher  ne 
peuvent  fuffire  aux  recherches  que  l'on  a 
à  faire.  Comme  il  eft  néceflaire  que  l'inf- 
trument  foit  proportionné  à  l'ouverture 
de  la  plaie  ou  du  fi  nus  ,  il  faut  en  avoir 
de  plus  ou  moins  greffes  ;  mais  nous  le 
répétons,  on  ne  doit  en  faire  ufage  que 
dans  les  cas  indifpenfables  ;  car  de  leur 
abus  ,  il  eft  réfulté  des  accidens  aflez 
graves. 

Si  la  fonde  n'eft  point  dirigée  par  une 
main  habile,  elle  peut  préjudicier  à  l'état 
des  parties  8c  même  induire  en  erreur  ; 
ainfi  dans  une  maladie  pour  laquelle  on  a 
raffemblé  plufieurs  confuitans  ,  il  feroit  à 
défirer ,  fi  l'ufage  de  la  fonde  eft  nécefîaire, 
d'en  déférer  l'application  à  un  ou  deux 
tout  au  plus,  &  s'en  rapporter  à  ce  qu'ils 
ont  obfervé. 
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Les  fondes  font  pleines  ,  cannelées  ou 
creufes  ,  elles  doivent  être  d'acier  bien 
poli,  d'or  ou  d'argent.  Les  fondes  pleines 
font  ordinairement  boutonnées.  Ce  bou- 
ton, qui  doit  être  proportionné  à  la  grof- 
feur  de  Pinflrument  ,  a  l'avantage  d'en 
rendre  l'application  moins  douloureufe& 
de  préferver  de  faire  de  fauffes  routes  , 
furtout  dans  les  plaies  d'armes  à  feu.  Les 
flilets ,  au  contraire,  font  feulement  ter- 
minés par  une  pointe  mouffe  ,  à  la  vérité  , 
mais  affez  aiguë  pour  exiger  que  le  chi- 
rurgien mette  beaucoup  de  délicateffe  dans 
fes  recherches. 

Outre  que  le  bouton  de  la  fonde  en 
rend  l'application  plus  douce  &  plus  fûre, 
ïl  fert  encore  à  pouITer  de  dedans  en- 
dehors  la  partie  fur  laquelle  on  a  inten 
frion  de  faire  une  contre-ouverture  ,  foit 
pour  extraire  un  corps  étranger  qu'on  ne 
peut  faire  rétrograder  ,  foit  pour  y  placer 
un  féton;  la  partie  ainfi  poufféede  dedans 
en-dehors,  préfente  une  furface  diftendue 
pour  être  incifee  avec  facilité  &  fureté. 
Nous  parlerons  dans  l'explication  de  la 
planche  fuivante  du  procédé  de  Petit  , 
pour  pratiquer  les  contre- ouvertures. 

Il  eft  inutile  d'expliquer  l'ufage  des 
aiguilles  à  féton  ,  d'après  ce  qui  vient  d'être 
dit  de  l'ufage  du  bouton  de  la  fonde  pleine. 
Nous  obferverons  feulement  que  les  fon- 
des brifées ,  fig.  10  &  1 1 ,  fervent  lorfque 
la  plaie  a  trop  de  profondeur  &  que  l'ai- 
guille ,  fig.  6  ,  ne  peut  atteindre  le  fond. 
Lafaye  avoit  fubltitué  à  la  fonde  brifée, 
celle  fig  12  ,  qui  efl  d'argent  ,  allez  mou 
pour  être  roulée  comme  un  pain  de  bou- 
gie ,  &  qui  remplit  très-bien  le  même 
but. 

La  fonde  creufe,  fig.  8  ,  fert  à  évacuer 
comme  on  le  feroit  avec  une  pompe ,  le 
fang  éj  anché  dans  la  capacité  de  la  poi- 
trine ,  à  la  fuite  des  plaies  pénétrantes 
dans  cette  partie;  elle  fert  encore  d'aigaiie 
pour  évacuer  l'urine  retenue  dans  la  veille 
chez  les  femmes. 

Les  fondes  cannelées  ,  en  général  ,  peu- 
vent être  appellées  l|s  conducteurs  des 


inftrumens  tranchans  ,  parce  qu'en  effet  , 
elles  les  dirigent  lorfque  le  doigt  ne  peut  le 
faire.  Leur  cannelure  doit  être  unie  &  fans 
la  moindre  inégalité  :  on  verra  par  la 
(uite  les  avantages  de  ces  inflrumens  dans 
les  différentes  efpèces  d'opérations  ,  &  les 
différentes  formes  qu'on  leur  a  données, 
foit  pour  les  difpofer  à  la  forme  des  par- 
ties ,  foit  par  rapport  aux  procédés  opé- 
ratoires que  l'on  a  intention  de  fuivre. 
Mais  je  ne  dois  parler  ici  que  des  fondes 
cannelées  portatives;  ces  fondes  font  des 
corps  prefque  cilyndriques  unis  &  arron- 
dis d'un  côté  ,  &  formant  de  l'autre  une 
cannelure  ou  gouttière,  qui  va  en  dimi- 
nuant depuis  le  talon  jufqu'à  ta  pointe 
que  quelques-uns  terminent  par  un  cul-de- 
fac  ,  pour  anêter  l'extrémité  de  Pinflru- 
ment tranchant.  Ce  cul-de-fac  eft  allez 
inutile,  il  rend  le  bout  de  la  fonde  trop 
épais  ;  c'étoit  fur-tout  pour  l'opération 
de  la  hernie  qu'on  exigeoit  cette  forme  , 
dans  la  crainte,  difoit  on,  que  la  pointe 
du  biflouri  n'allât  bleffer  quelque  partie 
contenue  dans  le  bas- ventre  :  auffi  auroit- 
on  blâmé  anciennement  quiconque  auroit 
violé  le  précepte  qui  preferivoit  de  ra- 
mener la  pointe  du  biftouri  engagé  dans 
le  cul-de-fac  de  la  fonde.  La  forme  du 
manche  de  la  fonde  cannelée  ne  doit  pas 
être  indifférente  ,  elle  doit  avoir  affez  d'é- 
tendue ,  &  préfenter  une  furface  affez  large 
pour  que  l'inflrument  foit  tenu  de  manière 
qu'il  ne  puiffe  vaciller  pendant  que  l'on 
opère.  Auffi  beaucoup  de  chirurgiens  veu- 
lent -  ils  que  ce  foit  une  plaque  large  d'un 
demi-pouce  fur  deux  de  longueur  ,  ren- 
verfée  à-peu-près  comme  le  manche  d'une 
cuiMère;  d'autres  préfèrent  la  feuille  de 
myrte  ,  pour  raifon  d'économie  ,  parce 
qu'ils  ont  deux  inflrumens  en  un. 

J.-L.  Petit,  à  qui  la  chirurgie  doit  p!u~ 
fieurs  inventions  utiles,  a  terminé  le  man- 
che de  cette  fonde  par  deux  fourchons- 
applatis  ,  qui  biffent  entre  eux  un  petit 
intervalle  d'environ  une  ligne,  avec  une 
ouverture  ['lus  large  en  haut,  fig.  1.  Cette 
portion  de  la  fonde  ainfi  conftruite  %  lui 


1 


38 
i 


E  X  P  L  I 


ervoit  à  affujettir  la  langue  lorfqu'il  vou- 
loit  faire  la  fection  du  filet  ,  en  plaçant 
cette  bride  membraneufe  dans  l'efpace  qui 
fe  trouve  entre  les  deux  jambes  ou  four- 
chons ;  au  moyen  de  cette  précaution  ,  il 
évitoit  de  blefler  les  artères  ranines. 

Les  anciens  fe  fervoient  auffi ,  pour  la 
même  opération,  d'une  petite  fourchette; 
(Pl.  XXVIII  ,fig.  7.)  mais  qui  ne  pré  (en- 
toit  pas  les  mêmes  avantages  que  celle  de 
J.-L.  Petit. 

L'étui  à  pierre -infernale ,  renferme  un 
porte-crayon  d'argent  ,  fur  lequel  on 
monte  cette  pierre  ,  dont  l'ufage  eft 
connu. 

La  pince  élaftique  eft  comprife  au  nom- 
bre des  inftrumens  portatifs  ,  outre 
qu'elle  eft  utile  ,  non-feulement  dans  quel- 
ques opérations  pour  foulever  les  parties 
molles  &  délicates  qu'on  veut  incifer  ;  elle 
fert  auffi  quelquefois  à  extraire  des  corps 
étrangers  ;  mais  fon  principal  ufage  eft 
pour  les  difTeâions  ;  auffi  la  nomme- t-on, 
pince  à  difféquer. 

Planche  LXXII. 

Inftrumens  relatifs  à  la  faignée  &  aux 
fearifications. 

*  Fig.  1 ,  28c  3.  Lancettes  dont  les  lames 
font  plus  ou  moins  aiguës. 

Fig,  4.  Flammelle  ou  lancette  alle- 
mande. 

Fig.  j\  Le  même  inftrument  vu  de 
l'autre  face,  &  fans  couvercle  ,  pour  voir 
l'intérieur  de  la  boîte. 

Fig.  6.  Le  couvercle. 

Fig.  7.  La  lame  hors  de  fa  place. 

Fig.  8.  Vis  qui  fert  à  affujettir  la  lame 
dans  la  boîte. 

Fig.  p.  Scarificateur  dont  les  lames  font 
s  nud. 

Fig.  10.  Le  même  garni  de  fon  furtout, 
fur  lequel  font  autant  d'ouvertures  pour  le 
jpaflage  des  lames,  a  ,  languette  du  reffort 
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qui  fait  fortir  les  Lames,  b  ,  languette  qui 
fait  mouvoir  un  autre  reflort ,  au  moyen 
duquel  les  lames  incifent. 

Fig.  11.  Serre-col  de  Chabert ,  pour 
comprimer  la  veine  dans  la  faignée  de  la 
jugulaire,  a  ,  la  pelotte  mobile  que  l'on 
fixe  fur  la  branche  avec  des  rubans  bb. 

Fig.  ix.  Lancette  à  trois  -  quarts  , 
de  J.-L.  Petit  ,  pour  faire  les  contre- 
ouvertures. 

Sans  entrer  dans  les  détails  fur  l'origine 
de  la  faignée,  ni  fur  celle  des  inftrumens 
qui  fervent  à  cette  opération  ;  nous  nous 
contenterons  de  dire  que  lorfqu'on  a  com« 
mencé  à  faigner  avec  méthode ,  les  Phlé- 
botomiftes  ont  chacun  adopté  les  inftru- 
mens dont  la  forme  leur  a  paru  la  plu-s 
commode.  Les  uns  frappoient  fur  l'irif 
trument  pour  l'enfoncer  dans  la  veine  ; 
d'autres  incifoient  cette  dernière  avec  le 
feapel  ,  ou  biftouri  ;  d'autres  enfin  y 
plongeoient  la  pointe  d'un  inftrument  aigu 
&  à  deux  tranchans  :  c'eft  tout  ce  qu'on 
peut  raifonnablement  conjecturer  d'après 
les  phiébotômes  d'Albucafis  ;  Galien  ce- 
pendant nomme  phlébotôme  l'inftrument 
qu'Hippocrate  recommandoit  pour  l'o- 
pération de  l'empièine.  Certains  auteurs 
penfent  que  c'eft  le  phlebotomus  rnyrtinus 
d 'Albucajîs ;  Celfe&  Paul  d'Egine,  qui  ont 
précédé  ce  dernier,  défignent  par  le  mot 
fcalvellus ,  l'inftrument  dont  en  fe  fervoit  de 
leur  tems  pour  ouvrir  les  veines.  On  ignore 
s'il  étoit  queftion  alors  d'inftrumens  à  deux 
tranchans  pour  cette  opération.  On  ne 
peut  donc  s'en  rapporter  qu'à  ce  que  dit 
Albucafis.  Il  eft  évident ,  d'après  cet  au- 
teur ,  que  de  fon  tems  on  pratiquoit  l'o- 
pération de  la  faignée  de  deux  manières, 
&  avec  différens  inftrumens;  3°.  avec  le 
ftitet ,  foffbrium,  dont  on  pofoit  la  point© 
fur  la  veine  ,  puis  en  frappant  avec  un 
petit  bâton  fur  l'inftrument  ,  on  faifoit 
la  feétion  de  la  même  manière  que  les  ma- 
réchaux la  font  encore  aujourd'hui  pour 
faigner  les  chevaux  ;  20.  on  piquoit  la 
veine  avec  un  phlébotôme  myrtiforme  , 
ou  avec  un  de  figure  olivaire.  La  pointe 
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de  celui-ci  étoit  plus  allongée  ,  on  ne  1 
devoit  s'en  fervir  que  pour  ouvrir  les 
veines  délicates.  Enfin  ,  fi  l'on  craignoit 
de  percer  la  veine  de  part  en  part ,  ou  de 
blelfer  les  parties  qui  font  au-deffous  ; 
Albucafis  recommande  de  l'incifer  avec  le 
phîébotôme  cultellaire  alnejjil. 

Ces  différens  procédés  ont  été  en  ufage 
fort  long-tems  ,  on  les  a  confervés  fans  y 
rien  changer  ,  même  depuis  que  la  ian- 
cette  a  été  connue.  Cette  dernière ,  dont 
on  ignore  l'inventeur  ,  n'a  commencé  à 
être  mife  en  ufage,  que  dans  le  treizième 
ficelé  y  mais  elle  n"a  point  été  générale- 
ment adoptée  dans  tous  les  pays  ,  car 
félon  Scultet  ,  on  peut  croire  qu'il  n'y 
avoit  que  les  François  Se  les  Italiens  qui 
s'en  ferviffent;  les  Allemands  ,  dit-il  ,  ne 
l'employoient  que  pour  ouvrir  la  verge 
ou  l'anus,  aux  enfms  qui  naiffoient  avec 
les  parties  imperforées. 

On  diflingue  trois  efj.  èces  de  lancettes  par 
rapport  à  la  forme  de  la  lame;  favoir,  celles 
à  grain  d'orge,  celles  à  grain  d'avoine,  & 
celles  à  pyramide  ou  à  langue  de  ferpent. 
La  lame  de  la  lancette  à  grain  d'orge  ,  a 
la  pointe  peu  allongée  ,  fig.  i  ;  celle  à 
grain  d'avoine  ,  fig.  I  ,  l'eft  d'avantage  5 
enfin  ,  celle  à  pyramide  ,  fig.  $  ,  fe  ter- 
mine en  une  pointe  fort  longue  ,  très- 
fine  Se  très  -  aiguë  ;  on  ne  s'en  fert  que 
pour  ouvrir  des  veines  délicates  Se  pro  ■ 
fondes. 

La  lancette  ne  fert  pas  feulement  pour 
faire  l'opération  de  la  faignée  ,  on  s'en 
fert  encore  pour  faire  des  mouchetures  Se 
des  fearilications.  On  a  vu  plus  haut  qu'on 
lui  avoit  quelquefois  donné  la  préférence 
pour  ouvrir  des  abcès  ;  mais  ce  doit  être 
principalement  pour  ouvrir  ceux  qui  fur- 
viennent  dans  l'arrière-bouche  aux  amyg- 
dales ou  à  la  bàfe  de  la  langue  ,  Sec. 
Alors  il  faut  fixer  la  lame  fur  la  chaffe  au 
moyen  d'une  bandelette  ,  quoique  bien 
des  chirurgiens  fe  fervent  de  cet  inftru- 
ment  pour  ouvrir  ces  fortes  d'abcès  ;  on 
doit  néanmoins  les  prévenir  qu'il  n'eft 
point  auffi  commode  qu'on  pourroit  le 
Chirurgie,  Tome  II.  2e  Partie. 


préfumer.  C'eiî  pourquoi  J.-L.  Petit  en  a 
imaginé  un  particulier,  qui  remplit  par- 
faitement fon  objet  ;  c'eft  le  pharingotôme 
dont  nous  parlerons  par  la  fuite. 

La  lancette  ou  flammette  Allemande 
peut-êregardée  comme  le  fofifàntùm  des 
anciens  ,  corrigé  &  àj'uiîê  de  manière  que 
la  lame  eft  pouffée  dans  la  veine  au  moyen 
d'un  reffort  :  cet  inftrument  a  fubi  beau- 
coup de  changemens  &  de  variations  ayant 
d'être  parvenu  à  l'état  de  perfection  où  on 
le  voit.  Il  eft  compefé  d'une  boue  de 
cuivre  d'or  ou  d'argent  ,  qui  porte  d?un 
côté  une  bafcule  à  l'effort,  fur  laquelle  on 
appuie  avec  le  doigt  du  milieu  de  la  main 
qui  tient  l'inftrument,  pour  lâcher  le  gran  d 
reffort.  Cette  bafcule  porte  ,  à  fa  partie 
fupéneure,  une  traverfe  à  angle  droit  qui 
paflè  par  un  trou  fait  à  la  boîte,  Se  fert  à 
retenir  le  reffort  qui  doit  pouffer  la  lame. 
Le  reffort  eft  logé  dans  l'intérieur  de  la 
boîte  ,  au  bas  de  laquelle  il  eft  fixé.  Son 
extrémité  fupérieure  eft  libre,  elle  déborde 
la  boîte  d'environ  deux  lignes  ,  Se  elle  a 
la  forme  d'un  petit  crochet,  fig.  4  Se  y  a. 
la  lame,  fig.  7 ,  eft  placée  au-devant  du 
reffort.  Sa  tige  eft  percée  d  un  trou  taraude 
pour  recevoir  la  vis,  fig.  8,  qui  la  retient 
dans  le  bas  de  la  boîte  ;  on  ne  doit  point 
trop  ferrer  la  vis,  pour  que  la  lame  ait  la 
facilité  d'avancer  ou  de  rétrograder.  11  y 
a  encore  dans  l'intérieur  de  la  boîte  un 
petit  reffort  placé  au-devant  de  la  lame 
pour  l'empêcher  de  retomber  ,  lorfqu'elle 
eft  couchée  fur  le  grand  reffort  que  Ton 
a  tendu. 

Il  faut  une  très-grande  habitude  pour 
faigner  avec  la  flammette,  qui,  à  beaucoup 
près ,  n'eft  pas  auffi  commode  que  la  lan- 
cette ,  qu'on  dirige  comme  on  veut  en 
opérant. 

Le  fearificateur  n'eft  guères  connu  que 
de  nom  par  le  plus  grand  nombre  de 
chirurgiens  ,  parce  qu'il  eft  affez  inutile. 
Il  a  été  imaginé  pour  faire  d'un  feul  coup 
un  grand  nombre  de  fearilications.  Paré  le 


recommande 


pour 


donner  iffue  au  fan» 


m 


GO 

épanché  fous  les  tégumens  dans  les  grandes 
comufions. 

Dans  les  pays  où  l'on  cft  dans  l'ufage 
de  fe  faire  tirer  beaucoup  de  fang  ,  on 
applique  les  vemoufes  ;  puis  ,  quand  la 
partie  eft  tuméfiée,  on  y  fait  des  fearifî- 
cations  ;  on  replace  enfuite  la  ventoufe  , 
au  moyen  de  laquelle  on  tire  autant  de. 
fang  qu'on  le  juge  nécelfaire.  C'eft  pour 
faire  d'un  feul  coup  toutes  ces  iriçifions 
qu'on  a  imaginé  le  Scarificateur.  Dans  l'a- 
poplexie &  autres  affrétions  comateufes  , 
occafionnées  par  la  pléthore  fanguine,  des 
praticiens  employant  quelquefois  les  ven- 
toufes  fcarifîées  ;  dans  ce  cas  ,  la  lancette 
fupplée  très-bien  au  fearificateur.  Mais 
l'obfervation  démontre  que  les  faignées 
répétées  de  la  gorge,  du  bras  &  du  pied 
foulagent  plus  promptement  ,  auffî  les 
vemoufes  font-elles  peu  en  ufage.  Je  les 
31  vu  appliquer  plufieurs  fois  dans  ma 
jeuneffe,  6V  je  n'ai  jamais  vu  qu'elles  aient 
procuré  le  moindre  bien. 

Le  ferre -col  ,  inventé  par  Chabert  , 
pour  comprimer  la  veine  dans  la  faignée 
de  la  jugulaire,  eft  fort  ingénieux;  mais 
il  me  paroit  précifément  inutile  pour  les 
cas  où  il  le  propofe  ,  c'eft-à-dire,  lorfque 
le  fujet  a  Je  col  gros  &  court.  La  pelote 
occupe  trop  d'efpace  &  même  beaucoup 
plus  que  la  ligature  fous  laquelle  on  pia- 
ceroit  une  compreffe  égaille.  Nous  pré- 
férons de  comprimer  la  veine  avec  un 
cathéter  ,  ce  qui  eft  beaucoup  plus  fimple. 
La  machine  de  Chabert  mérite  néanmoins 
d'être  connue  :  elle  eft  compolée  de  deux 
pièces  d'acier  qui  ont  à-peu-près  la  forme 
d'un  demi-cercle,  unies  enferobJe  par  une 
charnière;  ces  demi-cercles  fe  prolongent 
pour  former  deux  branches  ,  dont  l'une 
forme  une  double  courbure  &  fe  termine 
en  une  crémaillère  élaftique  jj'autr'e  bran- 
che eft  droite  ,  &  elle  a  une  ouverture 
allongée  qui  reçoit  la  crémaillère  &  en 
fixe  les  dents.  Les  demi-cercles  font  cou- 
verts de  chamois,  &  on  affujettit  à  celui 
qui  répond  au  côté  que  l'on  veutfaigner, 
une  pelotte.  {Voye^la  fig.  n.  ) 


Explication 


En  pariant  (  Pi.  LXX.  )  de  l'ufage  du 
bouton  qui  eft  à  l'extrémité  des  fondes  & 
aiguilles  à  féton  ,  nous  avons  dit  que  J.-L. 
Petit  avoit  fimplifié  le  procédé  par  lequel 
on  fait  une  contre-ouverture  pour  placer 
un  féton.  En  fe  fervant  d'un  infiniment  de 
fon  invention  ,  qu'il  a  nommé  trois-quarts 
à  contre-ouverture,  dont  nous  lui  confer- 
vons  ie  nom  ,  quoique  par  les  changemens 
que  J.-L.  Petit  y  a  faits  depuis,  on  pour- 
roit  plutôt  l'appeller  lancette  cachée  pour 
pratiquer  les  contre-ouvertures.  Il  eft  corn- 
pofé  d'une  lame  ,  fig  12,  enfermée 
dans  une  griîne  appiatie  ,  percée  par  le 
haut  d'un  œilc,  pour  y  paffer  la  bande- 
lette du  féton  Au-deffous  de  cette  ouver- 
ture ,  la  gaine  eft  cannelée  dans  une  éten- 
due d'environ  trois  pouces  pour  fervir 
de  conducteur  à  la  pointe  de  l'inftrument 
tranchant  ,  quand  il  s'agit  d'aggrandir  la 
contre-ouverture.  Quand  on  veut  faire 
agir  cet  infiniment  ,  on  l'introduit  jus- 
qu'au fond  de  la  plaie  ou  du  finus  ;  on 
pouffe  le  bouton  a  ,  pour  faire  fortir 
la  lame  hors  de  la  gaîne  ,  où  ejle  rentre 
au  fi!  tôt  que  l'on  ceffe  de  preffer  ,  au 
moyen  d'un  reffort  placé  dans  la  canon- 
nière ,  à  laquelle  eft  attaché  un  anneau 
pour  paffer  le  doigt  indicateur  delà  main 
dont  on  tient  cet  inftrument.  L'appli- 
cation en  eft  très- facile,  fi  on  a  l'attention 
d'appliquer  deux  doigts  de  l'autre  main 
pour  foutenir  &  diftendre  les  tégumens 
&  l'endroit  où  on  veut  faire  l'ouverture 
indiquée.  Quand  la  gaîne  eft  fortie  à 
découvert,  on  laiffe  rentrer  la  lame,  on 
place  la  bandelette  dans  l'œil  c  ,  on  retire 
enfuite  l'inftrument  comme  il  eft  entré  , 
c\on  attire  en  même-tems  le  féton.  Comme 
la  mécanique  de  cet  inftrument  eft  la  même 
que  celle  du  pharingotome  ,  on  peut  voir 
celui-ci,/?/.  XXP III ,  fig.  8.  Ces  deux 
inft;  umens  font  d'une  grande  utilité  ,  & 
fuffiroient  pour  immortalifer  celui  qui  les 
a  inventés.  Cependant  nous  devions  le  dire, 
J.  L.  Petit  n'eft  pas  le  premier  qui  ait  eu 
l'idée  de  faire  ainfi  les  contre- ouvertures 
&  de  placer  le  féton  de  cette  manière. 
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THildanus  avoit  auffi  une  lancette  à  contre- 
ouverture  ,  la  lame  étoit  cachée  dans  une 
canule  à  quelques  lignes  de  la  pointe  de 
la  lame  ;  il  y  avoit  auffi  une  ouverture 
pour  ramener  la  bandelette  du  féton.  oy. 
fes  Œuvres,  centuriâ  quand  ,  obf.  84e.  ) 

Planche  LXXIII. 

Infîrumens  propres  à  la  difftàion. 

*  Fig.  1,2,3  &  4"  Scalpels  à  dos  de 
différentes  efj  èces. 

Fig.  y  ,  6  &  7.  Scalpels  en  forme  de 
lancette. 

Fig.  8.  Autre  très  étroit ,  auffi  à  deux 
tranchans.  La  lame  eft  plus  épaifle  que 
celle  des  trois  précédens.  On  y  remarque 
fur  chaque  face  une  vive-arrête  qui  des- 
cend depuis  la  pointe  jufqu'au  talon  ;  ce 
fcalpel  eft  principalement  defliné  à  diffé- 
quer les  nerfs ,  ce  qui  lui  a  fait  donner  le 
nom  de  névrotôme. 

Fig.  p.  Petite  fcieà  main. 

Fig.  10.  Cifeaux  à  difféquer. 

Fig^u.  Aiguille  pour  recoudre  les 
cadavres. 

Fig.  11.  Tuyau  à  robinet  avec  fa  clef; 
fon  extrémité  ay  eft  taillée  en  dedans  en 
écrou  pour  s'adapter  fur  la  vis  qui  eft  au 
fommet  de  la  feringue  ;  l'autre  extré- 
mité b ,  va  en  diminuant ,  pour  être  in- 
troduite facilement  dans  les  tubes ,  droit 
&  courbe  a,  b ,  c. 

Fig.  13.  Levier  pour  écarter  les  os  du 
crâne  quand  on  a  fcié  la  boîte  offeufe. 

Fig.  14.  Pinces  à  difféquer. 

Fig.  iy.  Erigne. 

Planche  LXXIV. 

Inflrumens  relatifs  aux  opérations  des  pau- 
pières &  des  voyes  lacrymales. 

*  Fig.  1.  Cette  figure  eft  prife  de  la  def- 
cription  anatomique  de  l'œil  du  doâeur 
Zinn. 

a  a.  Regréfentant  les  orifices  des  glandes 
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!  de  Meibomius  ,  qui  féparent  îa  chaffie. 

,dd^  la  caroncule  lacrymale,  c ,  îa  mem- 
brane fémi-lunaire  dont  i'ufage  eft  de  di- 
riger les  larmes  vers  les  points  lacrymaux 
b  b  ,  d'où  elles  font  conduites  par  leur 
canaux  correfpondans  dans  le  foc  lacrymal, 
e,  pour  après  être  tranfmifes  dans  les  na- 
rines par  le  canal  nafkl.  La  néceflné  d'a- 
voir bien  préfenté  cette  difpofition  des 
parties,  pour  bien  traiter  les  maladies  qui 
les  affectent ,  nous  a  déterminé  à  les  repré- 
fenter  ici. 

Fig.  1.  Bandage  lacrymal  perfectionné 
par  J.-L.  Petit. 

Fig.  3.  Autre  bandage  lacrymal  plus 
fimple. 

Fïg.  4,  Pinces  à  reflbrt,  dont  les  ferres 
font  en  forme  de  palette  échanciée. 

Fig.  y.  Autre  pince  plus  petite  Se  plus 
étroite. 

Voyez  Lacrymale  (fiflule  )  pour  l'intel- 
ligence des  fïftules  de  cette  partie. 

Le  bandage  lacrymal  ,  fig.  2.  ,  que 
quelques-uns  attribuent  à  Platner  ,  eft 
compofé  de  quatre  branches  d'acier  demi- 
circulaires  ,  deux  latérales  qui  defeendent 
le  long  des  tempes  ,  une  poftérieure  qui 
defeend  fur  l'occiput  Se  l'antérieure  au- 
devant  du  coronal.  Cette  dernière  eft  de 
deux  pièces,  une  fupérieure  prefque  ho- 
rifontale  ;  l'autre  plus  longue  Se  courbe  , 
fe  termine  par  une  petite  platine  a  ,  fur 
laquelle  on  affujettit  une  pelote  de  grof- 
leur  convevable.  Cette  branche  eft  mobile 
fur  la  fupérieure  par  un  mouvement  de 
charnière  ,  Se  on  l'en  écarte  avec  la 
vis  b. 

A  chacune  des  branches  latérales  on 
attache  un  ruban  ,  on  croife-  ces  rubans 
fous  le  menton  &  on  les  fixe  au  fommet 
de  la  tête.  Avec  le  ruban  que  l'on  place 
auffi  à  la  branche  poftérieure,  on  fait  un 
ou  deux  tours  circulaires  pour  bien  fixer 
le  bandage. 

L'autre  bandage  lacrymal ,  fig.  3  ,  eft 
d'argent  ;  il  eft  plus  finale  que  le  précé- 
dent ,  puifqu'il  n'eff  compofé  que  d'une 
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feule  branche  dëmir  circulaire  &  d'une 
platine  qui  s'applique  lur  le  front,  où  on 
l'affujetLit  au  moyen  de  deux  rubans  que 
l'on  croife  derrière  la  tête  ,  &  que  Ton 
fixe  enfuite  fur  les  côtés.  La  branche  fepar- 
tage  à  fon  extrémité  en  deux  James  éiaf- 
tiques,  qui  tendent  à  le  rapprocher  &  que 
l'on  tient  écartées  au  moyen  de  Ja  vis  b. 
On  met  une  petite  pelote  fous  la  lame  a  ; 
c'eft  avec  l'un  ou  l'autre  de  ces  bandages 
&  celui  de  M.  Cou  fin,  (  f^oye^  la  pl. 
fuiv.  fig.  I.  )  que  l'on  c'onfeille  de  com- 
primer le  fac  lacrymal,  lorfqu'il  efl  dilaté. 
En-fuppofant  l'utilité  de  cette  compreffion , 
celui  de  J.-L.  Petit  paroît  devoir  être  pré- 
féré, parce  qu'on  l'affujeitit  d'une  manière 
moins  variable. 

Mais  la  compreffion  peut-elle  être  con- 
fidérée  comme  le  moyen  indiqué  pour 
guérir  la  tumeur  lacrymale.  L'expérience 
îémble  avoir  démontré  jufqu'à  préfent 
qu'elle  efl_plus  nuifible  qu'utile  dans  le 
plus  grand  nombre  de  cas.  D'ailleurs  ,  il 
ne  remédie  point  à  la  caufe  qui  vient  tou- 
jours de  l'obftacle  qu'éprouvent  les  larmes 
à  pafTer  par  le  canal  nafal.  En  effet  ,  fi  par 
une  caufe  quelconque  les  larmes  ceffent 
de  couler  librement  par  le  canal  nafal  , 
une  portion  de  cette  humeur  s'amaffe 
dans  le  fac  lacrymal  ,  elle  le  dilate  par 
degrés  &  donne  lieu  à  une  petit  tumeur 
qui  paroît  au-deiTus  du  rebord  orbitaire  , 
entre  la  racine  du  nez  &  l'angle  interne  des 
paupières  immédiatement  au-deffous  du 
tend  n  du  mufeie  orbiculaire.  Si  on  preffe 
cette  tumeur  avec  le  bout  du  doigt,  on 
la  fait  difparoître  ,  parce  que  la  pjrêffion 
oblige  les  larmes  à  refluer  par  les  points 
lacrymaux  ;  &  fi  le  pallage  n'efi  point 
tout  à  lait  intercepté  du  côté  du  nez ,  une 
portion  des  larmes  s'écoule  auffi  par  cette 
voie  ;  mais  quelque-tems  après  les  larmes 
s'amaffe  nt  de  nouveau  dans  le  fac  ,  &  la  tu- 
meur reparoît. 

Li  facilité  avec  laquelle  on  fait  ainfi 
dilj  aroître  cette  tumeur,  a  fait  penfer  qu'il 
iêroit  puffible  de  s'oppofer  à  Ion  retour 
par  des  moyens  capables  d'exercer  une 
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preffion  continue  &  égale  à  celle  que  l'on 
peut  faire  avec  le  doigt. 

Cette  idée  qui  paroît  toute  fimple  8c 
naturelle,  a  produit  celle  de  tenter  la  com- 
preffion par  différens  bandages,  qui  n'ont 
pas  eu  pius  de  fuccès  les  uns  que  les  au- 
tres, quelques  efforts  qu'on  ait  faits  pour 
amener  ces  moyens  au  point  de  perfection 
où  ils  font.  Les  progrès  de  la  maladie 
n'Mloient  pas  moins  en  augmentant ,  l'o- 
pération devenoit  indifpenfable  ;  heureux 
encore  li  après  un  traitement  long  &  in- 
certain, on  obtenoit  enfin  la  guérifon  ! 

Des  ocuiiftes  modernes  penfent  cepen- 
dant que  le  bandage  compreffif  peut  de- 
venir utile  ,  fi  le  fejour  des  larmes  dans  le 
fac  n'a  été  occafionné  que  par  un  léger 
obftacle  du  canal ,  qui  a  pu  céder  aux 
tentatives  les  plus  fimples;  alors  félon  eux 
la  compreffion  peut  devenir  avantageufe  , 
en  ce  que  foutenant  la  parois  du  fac  , 
elle  s'oppofe  à  fa  dilatation  ultérieure  ,  & 
empêche  que  les  larmes  n'y  féjournent. 
C'eft  bien  aufîi  ce  que  J  -L.  Petit  confeiile 
de  faire,  quand ,  après  l'opération  ,  le  fac 
8c  les  conduits  lacrymaux  relient  dilatés  ; 
mais  il  ne  dit  point  qu'il  fait  tenté. 

Quoi  qu'il  en  foit  ,  il  refle  toujours 
douteux  que  la  compreffion  puilfe  être  de 
quelqu'utilité  dans  l'une  ou  l'autre  circonf- 
tance  ;  car  elle  fera  médiocre  ou  légère  :. 
fi  elle  n'eli  que  légère,  elle  fera  inutile  8c 
fans  effet;  fi  elle  efl  médiocre,  elle  s'op- 
pofera  nécefîairement  au  palfage  des  larmes 
par  les  conduits  lacrymaux  qu'on  ne  peut 
éviter  de  comprimer  auffi  ,  en  compri- 
|  mant  le  fac  lacrymal.  Enfin  ,  quand  cela 
n'arriveroit  point,  les  moyens  compreffifs 
font  toujours  à  redouter;  car  on  ne  peut 
fe  difîimuler  que  la  compreffion  perma- 
nente donne  toujours  lieu  à  des  inflam- 
mations locales  ,  qui  font  fuivies  d'efeares  , 
d'eù  il  réfuite  des  points  d'ulcérations  avec 
perte  de  fubftance  ,  ce  que  l'on  doit  fur  - 
tout  éviter  ici  ;  car  fi  elle  a  lieu  ,  la  filfule 
lacrymale  qui  en  efl  la  fuite  ,  ne  guérit 
point  auffi  aifément  qu'on  le  penfe.  Nous 
parlons  d'après  l'expérience. 
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S'il  eft  prefque  démontré  que  la  com- 
preQlon  eit  nuifiole  au  traitement  de  la 
tumeur  lacrymale  ,  il  ne  faut  point  en 
conclure  que  l'on  ne  puiffe  la  traiter  que 
par  l'opération  inaiquée  par  J.-L.  Petit ,  à 
moins  qu'il  n'y  ait  obftiuctiqn  totale  ,  ou 
maladie  au  canal  natal.  Les  injections  long- 
tems  continuées,  viennent  louvent  à  bout 
de  rétablir  le  cours  des  larmes  ,  &  on  ne 
doit  recourir  à  d'autres  moyens  ,  que 
lorlqu'on  s'eft  pleinement  affuré  qu'elles 
font  infuffifantes. 

Planche    L  X  X  V, 

Suite  des  mêmes  inflrumens ,   &  machines 
pour  les  affections  de. f  œil  &  du  ne^. 

* Fig.  i.  Bandage  lacrymal  de  M.  Coufin. 
a  ,  la  piatine  de  la  branche  antérieure.  La 
queue  de  cette  branche  eft  reçue  dans  l'ou- 
verture d'une  pièce  d'acier,  b  ,  attachée 
d'une  manière  mobile  à  une  des  branches 
latérales,  c ,  la  boucle  qui  reçoit  la  cour- 
roie d^  avec  laquelle  on  fixe  le  bandage 
derrière  la  tête. 

Fig.  2.  Cuvette  pour  baigner  l'œil. 

F  g.  3  &  4.  Baignoire  fumigatoire  pour 
les  yeux,  a  Petit  entonnoir  pour  le  bain 
de  vapeurs  des  narines,  &  des  oreilles. 

Fig.  y.  Petite  veffie  de  gomme  éiafti- 
que  avec  un  tuyau  d'ivoire. 

Fig.  6  8c  7.  Tuyaux  de  différentes 
formes,  propres  à  s'adapter  à  la  veffie  , 
félon  les  circonftances. 

Le  bandage  lacrymal ,  fig.  I  ,  a  été 
imaginé  par  M.  Coufin ,  pour  une  malade 
qui  n'avoit  pu  foutenir  l'action  de  celui  de 
J.-L.  Petit  ;  les  deux  cercles  latéraux  font 
d'acier  élaftique  ;  nous  n'avons  pu  favoir 
quel  en  avoit  été  le  réfultat;  mais  la  cons- 
truction en  eft  telle,  que  le  même  bandage 
ne  peut  fervir  pour  les  deux  côtés ,  à 
moins  qu'on  ne  change  la  tige.  Celui-ci 
eft  pour  le  côté  droit. 

Tout  le  monde  coimoît  les  ufages  de  la 
cuvette,  fig.  2.  ,  pour  y  plonger  l'œil, 
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dans  les  maladies  inflammatoires  de  cet 
organe  ,  ou  pour  ceiies  des  paupières. 

On  connoît  auffi  à  l'infpection  i'ufage 
de  la  cuvette  fumigatoire  ,  fig.  3  ,  que 
l'on  ajufte  fur  le  vaie^fig,  4;  ce  vale  doit 
être  rempli  d'eau  chaude  iimpie,  ou  autre 
médicament  que  l'on  veut  adminiftier  lous 
la  forme  de  vapeur. 

Si  on  veut  diriger  le  remède  dans  l'in- 
térieur des  narines  ,  ou  dans  le  conduit 
de  l'oreille  ,  on  le  fert  de  l'entonnoir  a. 

La  veffie  ,  fig.  y,  eft  utile  pour  pouffer 
de  l'eau  chaude  entre"  les  paupières  &  le 
globe  de  l'œil  ,  quand  il  faut  ôter  du 
lable ,  de  ia  terre  ou  quelqu 'autre  corps 
étranger  qui  fe  ferait  fourré  entre  ces 
parties. 

Planche  LXXVI. 
Inflrumens  pour  traiter  la  fiflule  lacrymale. 

*  Fig.  1.  Stilet  d'Anel  pour  déboucher 
le  canal  nafal ,  en  fondant  par  les  points 
lacrymaux. 

Fig.  1.  Seringue  avec  laquelle  on  in- 
jecte le  canal  par  le  point  lacrymal  infé- 
rieur ,  le  bout  du  fiphon  eft  d'or  ,  8c  de 
la  grolfeur  d'une  foie  de  fanglier. 

Fig.  3.  Siphon  courbe  ,  .  de  M  ^ 

F/g.  4.    Autre   fiphon  £  foreft 
courbe  à  bourelet.  3 

Fig.  5.  Siphon  ordinaire  pour  injecter 
le  canal  par  la  fiftule. 

-\  de  M,  Méjean  , 
Fig.  6.  Petit  crochet,  /  pour  placer  un 

v  féton  dans  le 
Fig.  j  Porte-fil  ,         (  canal  nafal  par 

j  la  fiflule. 
Fig.  8.  Sonde  canne-> 
lée  8c  perforée  à  fon  ex- 
trémité , 

Fig.  p. Stilet  dontlebout 
eft  arrondi  pour  fonder  le  I  un   féton  fans 
canal  par  le  point  lacrymal  /Taire  d'ouvej?- 
fupérieur  ;  l'autre  bout  eft   ture  au  fac  Ja- 


de M.  Méjean, 
pour  placer 


percé  cTun  œil  ou  chas 
pour  recevoir  un  fil. 
a.  Autre  ftilet  plus  aigu.J 


crymal. 
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Fig.  iO.  Palette  double  de  M.  Cabanis. 
Fig.  il.  Sonde  flexible  ,  du  même 
auteur. 

Fig.  12.  Trois-quarts  de  Monro. 

a.  Canule  des  trois-quarts. 

Fig.  13 .  Sonde  flexible  de  Monro  ,  avec 
fon  flilet. 

c  ?  d.  Canule  de  Lecat. 

e.  Bougie  pour  placer  dans  le  conduit 
nafal. 

Fig,  14.  Biftouri  dont  la  lame  efl  can- 
nelée fur  le  plat.  Cet  inflrument  efl  de 
l'invention  de  L-L.  Petit. 

On  fait  qu'Anel  efl  le  premier  qui  a 
tenté  de  traiter  la  fiflule  lacrymale  en 
parlant  un  flilet  par  le  point  lacrymal  fu- 
périeur  ,  pour  déboucher  le  canal  nafal 
obftrué  ;  &  qu'enfuhe  il  faifoit  des  injec- 
tions par  le  point  lacrymal  inférieur,  & 
qu'il  continuoit  le  même  traitement  juf- 
qu'à  ce  qi,e  la  liqueur  coulât  librement 
dans  le  nez. 

Les  fiphons  courbes  ,  fig.  3  8c  4  ,  ont 
été  imaginés  par  Laforefl  ,  pour  injecter 
le  canal  nafal  par  fon  orifice  inférieur. 

Avec  le  fîphon  droit  ,fig.  y  ,  on  poulie 
l'injection  par  la  fiflule  \  on  s'en  fert  fur- 
tout  fi  on  a  été  dans  la  nécefïité  de  pra- 
tiquer une  nouvelle  route  aux  larmes. 

Le  crochet  moufle ,  fig.  6 ,  &  le  porte- 
fil  ,  fig.  7,  ont  été  inventés  par  Méjean  , 
chirurgien  de  Montpellier  ,  pour  placer  un 
féton  de  bas  en  haut  dans  le  canal  nafal  , 
6c  quand  il  y  a  fiflule  au  grand  angle  Ce 
chirurgien  étoit  convaincu  que  les  injec- 
tions étoient  infuffifantes  pour  détruire  les 
obitacles  qui  empêchoient  l'écoulement 
des  larmes,  parce  que  le  plus  fouvent 
l'obftrucuon  de  ce  conduit  efl  occafionnée 
par  des  chairs  fongeufes  ,  que  des  médi- 
camens  cathérétiques  peuvent  feules  dé- 
truire. Pour  y  parvenir  ,  il  portoit 
Finflrument ,  fig.  7  ,  dans  le  nez  ,  &  pla- 
çoit  le  fil  fous  le  cornet  inférieur  ;  8c 
dans  le  même-tems  ,  il  introduifoit  par 
la  fiflule ,  le  crochet  fig.  6  ,  l'engageoit 
dans  le  canal  nafal  8c  alloit  ainfî  accrocher 
le  fil  placé  dans  la  narine  ,  l'attiroit  en 
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haut  8c  le  faifoit  fortir  par  la  fiflule  ;  il 
attachoit  au  bout  du  fil  qui  répond  à  la 
narine  ,  une  petite  mèche  de  charpie  , 
chargée  de  médicament ,  8c  l'engageoit 
dans  le  canal.  Cette  mèche  doit  être  plus 
longue  que  le  canal  n'a  d'étendue  ;  elle 
doit  avoir  deux  anfes  ,  de  manière  que 
l'on  pafle  un  fil  dans  l'anfe  inférieure, 
pour  pouvoir  l'attirer  de  haut  en  bas, 
quand  on  veut  les  renouveller  ;  le  fil  qui 
répond  à  la  fiflule  ,  efl  attaché  à  l'anfe 
fupérieure.  Le  fuccès  que  Méjean  a  obtenu 
par  ce  traitement  lui  a  fuggéré  l'idée  de 
traiter  à  l'avenir  les  maladies  des  voies 
lacrymales  par  le  féton  ,  8c  fans  faire 
d'ouverture  au  grand  angle.  Son  procédé 
coniifle  à  introduire  le  flilet  fig.  <?  ,  par 
le  point  lacrymal  fupérieur,  8c  de  le  faire 
defcendre  par  le  conduit  nafal  jufques 
dans  le  nez  ;  8c  de  porter  enfuite  la  fonde 
cannelée  ^zg-.  8  ,  dont  l'extrémité  efl  per- 
cée d'un  trou  dans  lequel  on  tâche  d'en- 
gager le  bout  du  flilet  pour  l'attirer  au- 
dehors.  Le  flilet  traîne  après  lui  un  fil  qui 
efl  le  bout  d'un  peloton  que  l'on  place 
enfuite  fous  le  bonnet  ou  dans  les  che- 
veux du  malade.  Le  premier  jour  ,  Mé- 
jean fe  contente  d'avoir  placé  le  fil  ,  8c 
lailTe  repofer  le  malade  quarante  -  huit 
heures.  Après  quoi ,  il  place  le  féton  avec 
la  précaution  que  j'ai  dit  plus  haut.  La 
difficulté  dans  cette  opération  ne  confifle 
point  à  faire  defcendre  le  flilet  fous  le 
cornet  inférieur  ;  car  à  moins  qu'il  n'y 
ait  un  obfticle  confidérable ,  on  en  vient 
aifément  à  bout ,  mais  elle  confifle  à  en 
faifir  le  bout  «Se  à  l'attirer  au  -  dehors. 
C'efl  ce  qui  a  engagé  M.  Cabanis,  chi- 
rurgien de  Genève ,  a  imaginer  deux  pâ- 
leurs mobiles  fig.  10,  pour  le  faifir  de 
manière  qu'il  ne  puifle  échapper.  Ces  pa- 
lettes font  percées  à  jour,  &  ne  diffèrent 
l'une  de  l'autre  que  par  le  manche ,  dont 
l'un  efl  une  tige  folide  terminée  en  vis ,  fur 
laquelle  fe  monte  un  anneau  b'}  le  manche 
de  l'autre  efl  creux  ,  pour  recevoir  la  tige 
folide.  Aux  parties  latérales  de  la  tige  creufe 
font  placés  deux  anneaux  a}  dans  lefquels 
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on  place  les  doigts  indicateur  &  du  mi- 
lieu ,  tandis  que  le  pouce  ,  placé  dans 
l'anneau  c  ,  fait  agir  &  glifler  les  palettes 
l'une  fur  l'autre.  La  tige  creufe  eft  percée 
entre  fes  deux  anneaux  de  deux  ouver- 
tures parallèles  ,  d'environ  fix  lignes  de 
longueur  ,  dans  lefquelles  gliffe  une  pe- 
tite languette  qui  s'élève  de  la  tige  folide  , 
&  par  le  moyen  de  laquelle  les  palettes 
font  toujours  vis-à-vis  l'une  de  l'autre  , 
quand  on  fait  mouvoir  l'inftrumem.  L'in- 
tervalle des  ouvertures  des  palettes  eft 
cannelé  pour  faciliter  l'engagement  du 
bout  du  ftilet ,  qui  une  fois  engagé  ,  fi  on 
fait  gliffer  les  palettes  l'une  fur  l'autre  ,  il 
fe  trouve  fixé  d'une  manière  affez  folide 
pour  être  attiré  au-dehors.  Cet  infiniment 
eft  d'argent. 

D'abord  M.  Cabanis  fuivoit  la  méthode 
de  Méjean  ;  connoifiant  enfuite  les  avan- 
tages de  celle  de  Laforeft  ,  mais  ne 
pouvant  réuffir  auffi  facilement  que  ce 
dernier  ,  à  introduire  une  algalie  par  l'o- 
rifice inférieur  du  conduit  nafal  ,  il  ima- 
gina d'y  placer  une  fonde  flexible  de  la 
même  manière  que  Méjean  plaçoit  le  fé- 
ton.  Cette  fonde,  fig.  11  ,  eft  couverte 
de  vélin  fin  ,  affujetti  fur  la  fonde  avec  de 
la  foie  fine  Si  non  torfe  ,  dont  on  forme 
deux  petites  anfes  qui  fervent  à  attacher  le 
fil  pane  par  le  point  lacrymal  fupéiïeur  ; 
ce  fil  fert  enfuite  à  attirer  la  fonde  de  bas 
en  haut  &  à  l'engager  dans  le  conduit  na- 
lat.  M.  Cabanis  regarde  fon  moyen  comme 
une  perfection  du  procédé  de  Laforeft  ; 
procédé  dont  il  reconnoît  les  avantages 
pour  le  traitement  de  la  fiftule  ,  mais  que 
tout  le  monde  ne  peut  employer  à  caufe 
des  difficultés  qu'on  éprouve ,  Se  que  la 
feule  habitude  peut  furmonter. 

L'idée  du  trois-quarts  ,  fig.  12,  ou  du 
poinçon  pour  déboucher  le  canal  nafal  , 
n'eft  point  nouvelle ,  quoiqu'on  l'attribue 
à  Monro  ;  cet  auteur  parle  encore  de  fe 
fervir  de  i'alène  de  cordonnier.  Ce  procé- 
dé eft  très-ancien,  l'auteur  n'a  d'autre 
mérite  que  d'avoir  fubftitué  au  dernier 
inftrument ,  le  trois-quarts ,  afin  de  placer 


Ja.  canuie  en  rneme-'ierris  ,  ce  qui  peut 
être  une.  perfection  ,  fur  -  tout  lorfqu'il 
s'agit  de  faire  une  route  artificielle  pour 
l'écoulement  d'es  larmes.  Monro  piaçoit 
|  auffi  quelquefois  une  canule  flexible  ,  fig, 
j  13  ,  quand  il  opéroit  fuivant  le  procédé 
de  J.-L.  Petit.  Lecat  plaçoit  ordinairement 
une  petite  canule  à  demeure,  c  Se  d ,  fur 
laquelle  il  laiffcit  çicatrifer  Ja  plaie  exté- 
rieure ;  cette  méthode  a  eu  des  fuccès  6c 
des  partifans. 

Le  biftouri  fig.  14,  dont  la  lame  eft 
cannelée  fur  le  plat  ,  eft  de  l'invention 
de  J.-L.  Petit  ;  ce  chirurgien  ,  après  avoir 
finguliérement  médité  lur  les  caufes  de  la 
fiftule  lacrymale -,  fur  fa  nature  ,  Se  con- 
noiffant parfaitement  la  flructure  des  par- 
ties affectées ,  penfa  ,  avec  raifon  ,  que, 
foit  qu'il  n'y  eût  qu'une  tumeur  ,  ou  bien 
qu'il  y  eût  fiftule  r  la  maladie  ne  pouvoit 
guérir  que  par  une  opération  conforme  à 
l'organifation  de  la  partie  ,  Se  qu'il  étoit 
fouvent  poffible  de  conferver  ou  de  réta- 
blir l'intégrité  du  canal  nafal  obftrué  ;  la 
canelure  du  biftouri  lui  fervoit  de  conduc- 
teur, pour  introduire  une  fonde  canelée, 
ou  une  bougie  dans  le  canal. 

Pour  opérer  félon  le  procédé  de  J.-L. 
Petit,  il  faut  deux  biftouris  ,  celui  fig.  14 
eft  pour  le  côté  gauche;  on  peut  fi  l'on 
veut ,  faire  une  cannelure  de  chaque  côté 
de  la  lame  ,  alors  on  n'en  auroit  befoin 
que  d'un;  il  faudroit  que  la  lame  fût  plus 
épaiffe,  inconvénient  léger  peut-être ,  mais 
que  J.  L.  Petit  a  voulu  éviter. 

Planche  LXXVII. 

Suite  des  inftrumens  pour  la  fiflule  la- 
crymale. 

*  Fig.  1  ,  x  Se  3.  Sondes  pleines  de 
différentes  grandeurs. 

Fig.  Sonde  pleine  percée  à  fon  extré- 
mité, pour  pafler  un  féton. 

Fig.  £.  Siphon  courbe ,  pour  injecter 
le  canal. 

Fig.  6.  Algalie  pour  être  placée  à  de- 
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meure  dans  le  canal  nafal  ;  il  faut  en  avoir 
de  plufieurs  grandeurs ,  comme  des  Tondes 
pleines,  a,  le  porte-algalie. 

Fié.  7.  Sonde  creufe  avec  un  flilet  plus 
long  &  pointu. 

Fig.  8.  Défenfeur  des  paupières  &  de 
l'œil,  pour  les  mettre  à  l'abri  de  la  chaleur 
du  cautère. 

Fig.  p.  Le  cautère  aâuel. 

Fig.  10.  Entonnoir,  dont  quelques-uns 
fe  fervent  pour  porter  le  cautère  acluel. 

Fig.  11  &  12..  Tubes  d'or  pour  confer- 
ver  libre  le  canal  artificiel  à  travers  l'os 
unguis. 

Fig.  13.  Petit  tube  capillaire  qui  s'adapte 
à  la  feringue,  &  dont  l'ufage  efl  relatif  aux 
points  lacrimaux. 

Fig.  14  &  ij\  Tubes  plus  volumineux 
poui  pouffer  des  liquides  dans  le  fac  nafal 
par  une  ouverture  extérieure  ,  faite  par 
incifion  ou  ulcération. 

La  méthode d'Anel  pour  traiter  la  fiflule 
lacrymale ,  ne  peut  convenir  dans  les  cas 
où  l'engorgement  du  canal  nafal  efl  léger 
&  perméable  au  ftilet  fin  ,  que  l'on  intro- 
duit par  le  point  lacrymal  fupérieur.  Elle 
ne  peut  donc  être  généralement  adoptée.  Il 
en  efl  de  même  pour  le  procédé  de  Méjean 
&  de  Cabanis.  Pour  peu  que  l'engorge- 
ment du  canal  nafal  foit  confidérable  3  ii 
ne  faut  point  croire  que  le  flilet  le  tra- 
verfera  impunément  ;  louvent  même  il  y 
a  tant  de  réfiflance  ,  qu'il  efl  impoffible 
d'y  parvenir.  Comme  la  plupart  des  ma- 
lades répugnent  à  l'opération  ,  il  étoit 
donc  naturel'  de  chercher  à  les  guérir  fans 
le  fecours  de  l'inflrument  tranchant.  La- 
forefl  connoiffbit  les  expériences  que 
Bianchi  avoit  faites  ,  que  de  Lafaye  avoit 
répétées  ,  &  il  en  avoit  inféré  qu'il  étoit 
poffible  de  faire  des  injeélions  par  l'orifice 
inférieur  du  canal  nafal.  Laforeft  frappé 
de  l'idée  de  ce  précepte  propofé  par  de 
Lafaye  ,  fit  des  expériences  &  fe  vit  bien- 
tôt en  état  d'en  publier  le  réfultat  foutenu 
de  fucecs  non  équivoques  j  il  introduit 
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d'abord  une  des  fondes  pleines  fig.  1 ,  2 
ou  3 ,  qu'il  laiffe  deux  ou  trois  jours  dans 
le  canal  nafal. 

Mais  fi  la  maladie  n'eft  que  dans  le  fac 
lacrymal,  qu'il  fe  trouve  fimplement  en- 
gorgé ou  ulcéré  ,  fans  obftrudion  du  ca- 
nal, il  fe  contente  de  faire  des  injeclions 
avec  la  feringue  &  le  fiphon  recourbé  , 
fig.  y  ;  s'il  juge  au  contraire  qu'il  foit 
nécelfaire  d'entretenir  le  calibre  du  canal 
par  l'ufage  permanent  de  la  fonde  &  en 
même-temspar  les  injections ,  il  introduit 
la  petite  algalie^/%-.  <5,  ou  une  plus  grande, 
félon  l'étendue  de  la  partie. 

S'il  y  a  pluie  au  grand  angle  ,  &  qu'il 
foit  néceffaire  de  faire  ufage  du  féton  pré- 
férablement  aux  injeefions  ,  il  introduiioit 
par  l'orifice  inférieur  du  canal  la  fonde 
fig.  4 ,  dont  le  bec  efl  percé  comme  une 
aiguille  j  il  en  faifôit  fortir  l'extrémité 
par  l'ulcère  ,  y  enfiloit  un  ou  plufieurs 
brins  de  fils  qu'il  droit  par  le  nez ,  en 
retirant  la  fonde. 

Lafaye  penfoit  que  les  injeefions 
étoient  infufîifantes  pour  guérir  la  mala- 
die du  canal ,  &  qu'elles  ne  pouvoient 
agir  que  fur  les  parois  du  fac  lacrimal. 
Cette  idée  n'étoit  pas  fans  fondement  ;  il 
penfoit  encore  que  la  préfence  de  l'algalie 
dans  le  canal  étoit  infumTante  pour  en 
détruire  les  chairs  fongueufes  qui  l'obf- 
truoient  ;  enfin  ,que  le  léton  feulpouvoit 
convenir  dans  ce  cas.  La  difficulté  de 
palfer  le  fil  félon  le  procédé  de  Méjean, 
le  détermina  à  faire  conflruire  l'algalie 
fig.  7,  dont  le  flilet  efl  affez  pointu  pour 
percer  Je  fac  de  dedans  en-dehors ,  6k  pla- 
cer enfuite  le  féton  félon  la  méthode  de 
Laforeflj  il  n'a  point  eu  occafion  de  le 
tenter. 

On  ne  connoît  plus  aujourd'hui  que 
dans  les  livres  la  méthode  de  traiter  la 
filiale  iacrymale  par  la  cautérifation.  Ce 
moyen  de  guérifon,  qui  a  été  fi  long-tems 
en  ufage ,  6c  dont  on  a  tant  abufé  ,  lemble 
à  préfent  proferit.  Nous  ne  déciderons 
point  ici  fi  les  modernes  ont  raifon  ;  mais 
,  il  paroît  confiant  qu'on  peut  s'en  palier  , 


£>  E  S     P  L 

&  que  les  cas  qui  pourroient  l'exiger  , 
font  extrêmement  rares  ;  à  moins  que 
l'apophife  montante  de  l'os  maxillaire  ne 
foit  attaquée  de  carie ,  que  l'ulcère  ne  (bit 
fordide  ,  on  guérit  la  fiftule  lacrymale  fans 
ce  moyen. 

Planche    L  X  X  V  I  I  I. 

Elle  ejl  relative  à  la  fiflule  lacrymale  &  aux 
tumeurs  fongueufes  de  îœil. 

Fig  ïi  Repréfente  l'inftrument  de  Ju- 
rine,  tel  qu'il  doit  être  difpofé  au  moment 
de  l'opération. 

a.  Le  trois-quarts  d'acier,  b  ,  le  trou  qui 
correfpond  à  la  cannelure  de  la  fonde  & 
par  lequel  on  fort  le  ftilet.  c ,  la  courbure 
que  doit  avoir  l'inftrument.  d  ,  les  aîles 
deftinées  à  le  rendre  plus  fixe  &  en  affurer 
la  direction,  e,  le  ftylet  qu'on  peut  fuppri- 
nier  fi  l'on  veut  en  opérant.  ]f9  l'œil  du 
ftilet  portant  la  foie. 

Fig.  2.  Offre  le  flilet  ifolé.  Il  eft  formé 
d'une  lame  d'or  platte  affez  écrouie  pour 
lui  faire  acquérir  cette  courbure.^,  pe- 
tite olive  qui  doit  empêcher  la  membrane 
pituitaire  d'être  piquée  ou  écorchée  pen- 
dant 1'introduâion  du  ftilet  le  long  de  la 
partie  antérieure  des  foffes  nafales. 

Fig.  3.  Coupe  antérieure  du  trois- 
quarts  &  l'orifice  allongé  ,  qui  doit  fe 
trouver  fur  cette  face  pour  donner  iffue  au 
flilet. 

Fig.  4.  i.  Endroit  où  doit  fe  faire  la 
ponction.  /,  obliquité  que  doit  avoir  l'inf- 
trument pour  pratiquer  la  ponction. 

Il  faut  remarquer  que  le  trois-quarts  eft 
couché  fur  le  vifage  ,  ce  qui  paroît ,  au 
premier  coup-d'ceil ,  une  erreur  de  per- 
spective ;  il  eft  repréfenté  ainfi ,  pour  offrir 
parla  pon&uation  m,  la  portion  de  cercle 
qui  doit  éloigner  l'inflrument  d'une  ligne 
horifontale  ,  qu'on  fuppoferoit  traverfer  le 
fac  lacrymal  de  devant  en  arrière  ,  en  par- 
tant du  centre  des  aîles  de  la  fonde.  L'en- 
droit où  le  trois  -  quarts  eft  enté  ,  offre 
un  petit  renflement  occafionné  par  la 
CJùrurgie.  Tome  H.  2e.  Partie, 
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preffîon  avec  laquelle  il  a  été  chafle.  Ce 
renflement  a  fon  utilité,  en  ce  que  lors- 
qu'il a  dépaffé  les  tégumens ,  la  fonde  eft 
plus  libre  dans  l'ouverture  de  la  peau  ou 
dans  le  chemin  que  lui  a  frayé  le  trois- 
quarts.  Elle  fe  meut  avec  plus  d'aifance 
pour  aller  à  la  recherche  du  canal ,  &  fon 
paffage  dans  le  canal  lui  même  ,  en  eft 
rendu  plus  facile. 

Fig.  y.  Tumeur  fongueufe  de  l'œil ,  dont 
l'étendue  eft  fi  grande  ,  qu'elle  ne  peut  être 
emportée  fans  que  les  paupières  ne  le 
foient  pareillement.  La  figure  eft  prife  des 
Tranfaéfions  Philofophiques. 

Fig.  6.  Même  tumeur  vue  du  côté 
oppolé. 

Planche  LXXIX. 

Elle  fe  rapporte  aux  maladb  s  du  finus 
maxillaire  de  la  langue  &  à  C  incontinence 
d'urine. 

Fig.  I.  Bandage  de  Pibrac,  ufité  dans 
les  plaies  tranfverfales  de  la  langue,  a  a  9 
bande  d'une  toile  forte  &  en  double ,  def- 
tinée  à  parler  par  fes  deux  chefs  en  arrière 
de  la  tête,  &  venir  s'attacher  en  avant  fur 
le  front,  bb,  fit  d'argent  folide  recourbé 
en  bas  pour  le  placer  fous  le  menton  ,  & 
en  haut  pour  entrer  &  refter  dans  la  bou 
che.  c  ,  petit  fac  de  toile  deftiné  à  contenir 
la  langue.  </,  la  langue  en  place. 

Fig.  1.  Comprelîèur  de  l'urètre.  Cette 
machine  eft  propre  à  comprimer  la  verge 
fans  occafionner  aucun  mal  fur  la  partie  où 
il  eft  appliqué.  Il  eft  fait  d'un  morceau 
d'acier  élaftique  garni  de  velours  ou  de 
chamois  ;  au  moyen  de  la  vis  e ,  on  peuç 
approcher  ou  écarter  l'une  &  l'autre  bran- 
che à  volonté.  Le  couffin  f  eft  placé  fur 
l'urèire  ,  enforte  qu'on  peut  exercer  une 
preftlon  fur  ce  canal  en  tournant  la  vis  qui 
fait  mouvoir  le  couflin;  de  cette  manière  , 
la  preffîon  n'agit  que  fur  l'urètre  ,  &  la 
circulation  refte  libre  dans  le  refte  de  la 
verge.  Quand  la  néceflué  de  la  même 
compreffion  a  lieu  chez  les  femmes  ,  il 
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faut  chercher  à  la  faire  pafler  dans  le 
vagin  ,  moyennant  des  peflaires  d'ivoire 
ou  de  buis. 

Fig.  3.  Réfervoir  à  urine.  Il  eft  d'un 
volume  fuffifant  pour  contenir  une  cho- 
pine.  Il  elt  applati  de  manière  à  s'adapter 
à  l'intervalle  des  cuiffes  ,  &  fe  prêter 
à  tous  les  mouvemens  néceflaires  que  le 
malade  pourroit  faire. 

V'ig.  4.  Repréfente  l'apparence  exté- 
rieure d'une  femme  qui  étoit  vers  le  com- 
mencement de  prairial,  an  6,  à  l'hofpice 
de  pei  feélionnement  des  Ecoles  de  Méde- 
cine. Elle  avoit  un  \  olype  dans  le  fmus 
maxillaire  du  côté  droit,  h  ,  fiftule  lacry- 
male  qui  eft  furvenue  vers  les  derniers 
tems  de  la  maladie.  On  voit  ici  que  la  pa- 
roi inférieure  de  l'orbite  eft  foulevée  ; 
l'oeil  eft  forti  de  fa  cavité.  Vers  fon  angle 
interne  à  l'endroit  où  répond  le  fac  lacry- 
mal ,feremarquoit  une  tumeur  groffe  com- 
me le  petit  doigt ,  &  percée  d'une  ouverture 
fïftuleufe  qui,  tantôt  fe  fermoit  &  tantôt 
fe  rouvr  pouroit  laiffer  fortir  une  humeur 
épaiffe,  blanchâtre  &  quelquefois  verdâtre  : 
la  preflîon  faifoit  fortir  cette  même  humeur 
par  les  points  lacrymaux.  La  fofle  fous- 
orbitaire  étoit  occupée  par  une  tumeur  qui 
s'étendoit  jufqu'au  bord  de  l'arcade  alvéo- 
laire ,  &  qui  touchée  par  la  bouche  en 
foulevant  la  lèvre,  cedoit  de  même  que  le 
feroit  une  feuille  de  parchemin.  Si  l'on 
prefl'oit  iur  la  tumeur  à  fa  partie  fuj:  érieure 
&  qu'on  regardât  en  même-tems  à  l'infé- 
rieure ,  on  la  voyoit  fe  porter  de  haut  en 
bas.  Si  l'on  exercoit  la  même  preffion  de 
bas  en  haut,  l'œil  devenoit  alors  plus  fail- 
lant.  Les  deux  dents  mcifives  fupérieures 
du  même  côté  étoientimmobiles,  &  quand 
en  les  touchoit ,  la  malade  éprouvoit  dans 
leur  alvéole  un  fentiment  d'engourdiffe- 
ment.  La  première  dent  molaire  étoit  très- 
mobile  Se  renverse  en-dedans  ;  en  la  tou- 
chant la  malade  éprouvoit  une  douleur  qui 
répondoit  dans  le  finus  maxillaire.  Le  nez 
éioit  porté  du  côté  gauche.  La  deuxième 
8t  la  tri  'ifième  molaire  étoient  un  peu  mo- 
biles. Si  l'on  appuyoit  du  doigt  fur  l'oeil  en 


le;  dirigeant  dans  l'abduétîon  ,  la  malade 
fentoit  que  le  mouvement  fe  tranfmettoit 
jufque  dan»  fon  nez. 

Planche    L  X  X  X. 

Relative  aux  maladies  du  Jînus  maxillaire. 

Fig.  I.  a.  Le  fond  de  l'alvéole  de  la 
dent  canine  fupérieure  ,  plus  élevée  en 
quelques  fujets  que  la  partie  la  plus  baffe 
du  fmus  maxillaire  b. 

Fig,  z.  c.  Spéculum  des  dernières  gen- 
cives. C'eft  un  crochet  coudé  ayant  très- 
peu  de  volume. 

Fig.  $.d.  L'inftrument  en  place  fur  le 
malade. 

Fig.  4.  e.  Perforateur  en  langue  de  fer- 
pent ,  deftiné  à  ouvrir  le  fmus  maxillaire 
à  l'endroit  d. 

Fig.  5*.  Perforateur  aigu  dont  fe  fer- 
voit  Default.       manche  taillé  à  facette. 

Fig.  6.  Perforateur  moufle  propre  à 
aggrandir  l'ouverture  du  finus  fans  crain- 
dre d'en  bleffer  la  paroi  oppofée. 

Fig.  7.  In  (hument  en  forme  de  fer- 
pette  pour  emporter  des  parties  ofleufes 
du  finus.  La  lame  en  eft  épaiffe  &  d'une 
forte  trempe. 

Planche  LXXXI. 

Elle  ejl  relative  aux  articles  Dure-Mère  , 
Mâchoire  &  Nécrofe. 

Fig  1.  Apparence  extérieure  qu'offroit 
la  tumeur  du  malade  de  Grima  ,  dont  il  ell 
fait  mention  à  l'article  des  Tumeurs  fon- 
gueufes  de  la  dure-mère. 

Fig.  1.  Apparence  qu'offrit  le  crâne 
après  la  mort  du  fujet  ,  qui  arriva  quatre 
mois  après  fon  entrée  à  l'hôpital. 

Fig.  5.  Apparence  extérieure  d'une  tu- 
meur circonfente  fur  le  fommet  de  la  tête 
d'un  foldat  pruflîen  ,  &  dont  il  eft  fait 
mention  dans  l'ouvrage  d'Hfilter.  Ce  pra- 
ticien l'attaqua  par  le  caullique  qui  ne  lui 
réuflit  point  ;  les  accidens  qui  lunimtnt 
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firent  périr  le  malade  ;  &  à  l'ouverture  du 
cadavre  ,  on  trouva  une  tumeur  fongueufe 
de  la  dure-mère  ,  qui  avoit  ufé  le  pa- 
riétal. 

Fig.  Apparence  qu'offroit  l'extérieur 
du  crâne. 

Fig.  y.  Celle  que  préfente  l'intérieur. 

Fig.  ^  6.  Exfoliation  de  toute  l'épàifièur 
de  l'os  de  la  cuifle  ,  dont  l'hiftoire  a  été 
donnée  par  le  Dr  Mackenfie. 

a.  La  partie  fupérieure  &  inégale  de 
l'exfoliation. 

b.  L'inférieure. 

c.  La  partie  où  l'os  était  entier  dans  tout 
fon  contour. 

d  d.  Une  foie  paflee  dans  le  trou  ou  ca- 
nal par  lequel  les  principaux  vaiffeaux 
palfent  dans  l'intérieur  de  l'os.  La  fituation 
de  ce  trou  &  la  figure  de  la  portion  en- 
tière c  ,  marquent  que  l'exfoliation  étoit 
un  peu  au-deflous  du  milieu  du  fémur. 

Fig.  7.  Mentonnière  de  cuir }  dont  il 
eft  fait  mention  dans  l'ouvrage  de  Rava- 
ton ,  &  employée  avec  fuccès  dans  la 
réduction  d'une  luxation  de  la  mâchoire 
inférieure. 

Fig.  8  Application  de  cette  menton- 
nière pour  en  faire  fentir  le  mécanifme. 

Planche    L  X  X  X  IL 

Relative  à  t  article  des  Noyés. 

Fig.  1.  Machine  du  doâeur  Gardane  ; 
pour  introduire  la  fumée  de  tabac  dans  les 
inteftins  d'un  noyé. 

Fig.  2,3  &  4.  Machine  de  Schœffer  , 
pour  le  même  ufage. 

Fig.  y.  Machine  du  doâeur  Goodwyn, 
pour  retirer  l'eau  épanchée  des  bronches. 

On  a  inventé  différentes  machines  pour 
porter  la  fumée  dans  l'anus  ,  non- feule- 
ment dans  le  cas  de  fubmerfion  ,  mais 
encore  dans  celui  d'étranglement  d'intef- 
tins  par  engouement  de  matières ,  comme 
il  arrive  fouvent  dans  les  hernies  anciennes. 
Mufchenbroëck  eft  le  premier  qui  fe  foit 
occupé  de  recherches  auffi  utiles.  M.  Pia 
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&  Louis  ont  enfuite  perfedionné  les 
moyens  que  ces  auteurs  ont  trouvé  ,  ainfî 
qu'on  le  peut  voir  dans  les  Mémoires  qu'ils 
ont  publiés  à  ce  fujet.  Mais  de  toutes  les 
machines  inventées  jufqu'ici ,  il  n'en  eft 
point  d'un  ufage  plus  avantageux  que  celles 
qu'on  trouve  dans  cette  planche. 

1.  Celle  du  doèteur  Gardane,  qui  eft 
repréfentée  ici,  eft  compofée  de  trois  par- 
ties ;  i°  un  conduite,  b,  c,  deftiné  à 
porter  la  fumée  dans  l'anus;  20  d'un  four- 
neau d s  e  ;  30  d'un  tuyau  h ,  i,  £  ,  pour 
fouffler.  La  première  eft  compofée  elle- 
même  d'une  canule  a,  qui  doit  entrer  dans 
l'anus.  Elle  tient  à  un  canal  flexible  de 
cuir  &  allez  lemblable  à  ceux  que  les 
Hongrois  mettent  à  leurs  pipes.  Celui-ci 
fe  termine  par  une  canule  b,  qui  ,  à  cet 
endroit,  fera  garnie  d'un  petit  grillage.  La 
féconde  eft  une  boëte  cylindrique  </,  e  , 
de  cuivre  de  trois  pouces  de  long  fur 
quinze  lignes  de  large.  L'une  des  ouver- 
tures e  de  cette  boëte  fe  vilfe  dans  le  cou- 
vercle du  même  calibre  &  du  même 
métal ,  ayant  environ  un  pouce  de  même 
hauteur.  Ce  couvercle  forme  une  efpèce 
de  dôme  percé  dans  le  milieu  d'un  trou  g, 
par  lequel  il  communique  avec  la  troi- 
fième  partie  de  la  machine  ,  qui  eft  le 
tuyau  à  fouffler.  h  ,  i ,  eft  un  tuyau  de 
métal  qui  eft  joint  au  tube  flexible  k  ; 
celui-ci  eft  terminé  par  une  tuyère  k  de 
corne  ou  de  bois.  On  conçoit  facilement 
quel  peut-être  l 'ufage  de  cette  machine  , 
d'après  fa  defeription.  On  commence  par 
remplir  la  boëte  de  tabac  à  fumer ,  on  met 
fur  celui-ci  un  gros  morceau  d'amadou 
allumée  ;  on  fouffle  deflus  celle-ci  jufqu'à 
ce  que  le  tabac  bien  allumé  puiffe  four- 
nir fal  umée  ;  on  recouvre  la  bbête  de 
fon  couvercle;  l'on  introduit  auffi -tôt  la 
canule  a  ,  dans  le  fondement  du  noyé  , 
&  on  fouffle  par  la  tuyère  k ,  jufqu'à  ce 
que  le  malheureux  ait  donné  des  figues 
permanens  de  vie.  Il  convient  toujours 
en  pareil  cas  d'avoir  au  moins  un  aide  ; 
celui  qui  tient  la  boëte  doit  faifir  d'une 
'  main  la  tuyère  de  buis  a  ,  avec  l'index  & 

n  2 
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le  pouce  de  la  main  gauche  ,  de  manière 
que  chacun  de  ces  deux  doigts  porte  moi- 
tié fur  la  partie  qui  eft  en  buis  ,  &  moitié 
fur  !e  tube  flexible.  On  faifit  avec  le 
pouce  &  l'index  de  la  main  gauche  le  fé- 
cond tube  A,  qui  lui  eft  attaché  ,  afin  de 
pouvoir  foutenir  le  poids  de  la  machine. 
Par  cette  pofitL  n  ,  l'on  a  les  mains  aiïez 
éloignées  du  foyer  pour  ne  pas  fe brûler, 
&  l'on  peut  mieux  foutenir  le  fourneau 
de  la  main  droite  &  prefler  le  tuyau  flexi- 
ble avec  les  deux  doigts  de  la  main  gau- 
che ,  lorfqu'on  veut  reprendre  haleine. 
Cetre  pofition  fermant  le  conduit  Se  fervant 
comme  de  foupape  ,  empêche  la  fumée 
de  revenir  dans  la  bouche  de  celui  qui 
fouffle. 

2.  Cette  machine  du  docteur  Schceffer 
n'eft  autre,  chofe  qu'une  feringue  adaptée 
à  l'ufage  qu'on  fe  propofe  ici  ;  elle  eft  ou- 
verte dans  cette  figure  félon  toute  fa  lon- 
gueur ,  pour  qu'on  en  conçoive  mieux 
tout  le  mécanifme.  a  ,  tuyère  qui  doit 
entrer  dans  l'anus,  b  ,  petite  chambre  qui 
fe  vifle  en  d ,  avec  le  corps  de  la  feringue. 
c  ,  petite  foupape  élaftique  au  moyen  de 
laquelle  la  petite  ouverture  qui  établit  une 
communication  entre  cette  chambre  &  le 
corps  de  la  feringue  ,  eft  fermée  quand 
on  tire  le  pifton.  ee  ,  corps  de  la  feringue. 
m  ,  clapet  élaftique  deftiné  à  fermer  l'ou- 
verture qui  mène  au  conduit  qui  règne  le 
long  du  pifton./1,  fourneau  vifle  fur  l'ex- 
trémité extérieure  du  pifton.  g,  h  ,  le 
manche  du  pifton  avec  la  vis.  i,  qui  le 
ferme,  k ,  grille  qui  doit  être  au  fond  du 
fourneau. 

3.  Intérieur  du  pifton./,  la  vis  qui  ferme 
l'extrémité  du  manche.  /  ,  conduit  qui 
aboutit  à  la  vis  du  fourneau,  mm,  ma- 
nière dont  il  fe  vifle  avec  la  dernière  pièce. 
a  ,  fon  ouverture. 

4>.  La  feringue  toute  montée,  g,  le  pif- 
ton. la  portion  où  eft  la  petite  chambre. 
a  ,  la  canulé.  Voici  le  jeu  de  la  machine  , 
le  fourneau  étant  monté  fur  fa  vis  &  garni 
de  fa  grille  ,  on  y  met  fufïifamment  de 
tabac  que  l'on  allume  comme  précédem- 
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ment  ,  &  le  canal  pratiqué  dans  le  manche 
étant  bien  fermé ,  au  moyen  de  fa  vis , 
on  tire  à  foi  le  pifton,  comme  fi  l'on  pom- 
poit  de  l'eau.  Il  fe  fait  alors  un  vuide  dans 
le  corps  de  la  feringue  ,  lequel  eft  bien- 
tôt rempli  par  la  fumée  du  tabac  qui  enfile 
le  tuyau  ménagé  dans  l'intérieur  du  pifton , 
&  fort  par  l'ouverture  du  clapet;  mais 
lorfque  celle-ci  vient  à  être  refoulée  par 
le  pifton,  elle  ferme  le  clapet  qui  lui  eft 
adapté  &  ouvre  celui  qui  lui  eft  ajufté  dans 
la  chambre  b  ,  la  fumée  fort  alors  par 
l'ajoutoir  de  cette  dernière. 

y.  La  machine  du  dodeur  Goodwyneft 
un  cylindre  de  cuivre,  dont  l'ouverture 
circulaire  <z,  communique  avec  l'atmof- 
phère.  d,  <?,  eft  un  pifton  de  bois  garni  à 
l'extrémité,  <?,  i ,  b,  iflues  par  où  l'air  peut 
s'échapper,  quand  le  pifton  eft  tiré  plus 
haut  que  l'ouverture  a.  c  ,  portion  de  tube 
propre  à  en  recevoir  un  autre  plus  petit , 
pour  être  porté  dans  le  nez  ou  le  larynx. 

Planche    L  X  X  X  I  I  I. 

Continuation  des  machines  relatives  aux 
noyés.  Soufflet  apodopnique  ,  deftiné  à 
rétablir  la  rejpiration, 

Fig.  1.  La  totalité  du  fouffiet. 

F/g.  2.  Soupapes  pour  appliquer  au 
bout  du  foufïbt. 

Fig.  3.  Veffie  deftinée  à  contenir  le  gaz 
dephlogiftiqué  ,  ainfi  qu'on  le  verra  plus 
bas. 

Fig.  4.  Bandage  de  Monro. 

LeDr  Gorcy ,  médecin  de  New-Brifack 
a  imaginé  un  foufHet  double  pour  rem- 
plir la  double  indication  d'extraire  &  d'in- 
troduire ;  il  le  nomme  louffliet  apouo- 
pnique.  L'effet  de  cette  machine  eft  fondé 
fur  l'opinion  qu'il  a  que  toutes  les 
aphyxies  ,  même  celle  des  noyés  ,  font 
occafionnées  par  un  air  méphytique ,  refté 
dans  le  tiflu  lobulaire  des  poumons;  on 
!  peut  voir  à  ce  fujet  fa  théorie  dans  le 
Journal  de  Médecine,  année  1789,  & 
l'application  qu'il  en  fait  dans  le  cas  pré- 
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fent.  Comme  cet  ouvrage  eft  deftiné  à 
faire  connoître  les  richefles  de  l'art  dans 
fes  différentes  parties  ,  &  que  l'ébauche 
d'un  travail  peut  en  fuggérer  un  autre 
d'une  utilité  plus  réelle,  nous  allons  ex- 
pofer  l'invention  du  Dr  Gorcy  à  ce  fujet. 
Sa  machine  eft  compofée  de  deux  corps 
de  foufflets  joints  enfemble  fans  aucune 
communication  de  l'un  à  l'autre  :  le  feuil- 
let extérieur  de  chacun  de  ces  foufflets  , 
à  une  ouverture  pratiquée  pour  y  adapter 
une  foupape.  La  partie  inférieure  par  où 
l'air  doit  fortir  ,  eft  faite  aufli  de  manière 
à  recevoir  deux  autres  foupapes.  A  un 
pouce  environ  de  ces  foupapes  ,  les  deux 
conduits  qui  communiquent  dans  l'inté- 
rieur de  chaque  loufflet ,  le  réunifient  en 
un  feul  ,  terminé  par  un  tuyau  flexible , 
&  dont  l'extrémité  eft  arrondie  en  forme 
de  canule ,  laquelle  doit  faire  un  coude 
pour  être  introduite  plus  facilement  dans 
les  narines.  On  peut  fubftituer  à  cette  ca- 
nule un  tuyau  un  peu  applati ,  fi  l'on  aime 
mieux  l'introduire  dans  la  bouche  que  dans 
les  narines.  Les  foupapes  font  faites  com- 
me celles  de  la  machine  pneumatique  de 
Nairne.  C'eft  une  gorge  de  cuivre  fermée  à 
un  bout  par  une  plaque  de  même  métal , 
laquelle  plaque  eft  percée  de  fix  petits 
trous  ,  également  éloignés  les  uns  des 
autres. 

Cette  plaque  eft  recouverte  d'un  mor 
ceau  de  taffetas  gommé  ,  auquel  on  fait 
une  incifion  tranlverfiie  de  la  grandeur  à- 
peu  près  de  deux  ou  trois  lignes  ,  placée 
entre  deux  petits  trous  dont  elle  eft  éga- 
lement diftante.  On  a  foin  de  fixer  le  taffe- 
tas au  moyen  d'un  fil  fort  &  tourné  à 
l'entour  de  la  gorge  de  cuivre.  Cela  pofé  , 
fi  l'on  fouffle  par  le  côté  de  la  plaque  op- 
pofée  au  taffetas  ,  l'air  paflant  au  travers 
des  trous  de  la  plaque,  foulève  le  taffetas 
&  s'échappe  par  les  incifîons  placées  entre 
les  trous.  Si  au  contraire  l'on  fouffle  de 
l'autre  côté,  l'air  applique  le  taffetas  fur 
l'ouverture  des  petits  trous  ,  &  les  ferme 
exactement,  de  forte  qu'il  lui  eftimpoffible 
de  palier  au  travers  de  la  plaque.  Voici  la 


manière  de  placer  ces  foupapes.  La  pre- 
mière foupape  a  ,  s'adapte  fur  le  trou  du 
feuillet  a ,  qui  eft  à  droite  3  Se  le  côté  de 
la  plaque  qui  porte  le  taffetas"  fera  placé 
dans  l'intérieur  du  foufflet  ,  ce  qui  per- 
mettra à  l'air  extérieur  de  pénétrer  dans 
l'intérieur  du  foufflet ,  Se  l'empêchera  de 
refluer  au  dehors.  La  féconde  eft  pofée  à 
l'extrémité  du  foufflet  a  ,  par  où  l'air  doit 
fortir  :  elle  eft  dans  un  fens  contraire  à  la 
première,  c'eft-à-dire,  qu'elle  doit  I ailier 
fortir  l'air  contenu   dans  le  foufflet  ,  & 
l'empêcher  d'y  rentrer.  La  troifième  le 
trouve  à  côté  de  la  féconde  ,  mais  placée 
dans  le  paflage  inférieur  du  foufflet  d  :  elle 
fait  le  même  effet  que  la  première,  c'eft-à- 
dire,  qu'elle  livre  à  l'air  extérieur  l'entrée 
du  foufflet ,  mais  lui  en  défend  la  fortie. 
La  quatrième  enfin  ,  reffemble  à  la  deu- 
xième, en  ce  qu'elle  laiffe  fortir  l'air  de 
l'intérieur  du  foufflet  </,  où  elle  occupe 
la  même  place  que  fa  première  du  foufflet 
a  ,  &  elle  empêche  l'air  de  l'extérieur  d'y 
entrer.  L'extrémité  inférieure  des  deux 
foufflets,  quoique  percée  par  deux  canaux 
différens  au-deflus  des  foupapes,  eft  ce- 
pendant terminée  par  un  même  tuyau  , 
parce  que  1  air  qui  doit  fortir  &  rentrer 
par  ce  canal,  ne  le  fait  qu'alternativement 
quoique  les  mouvemens  des  foufflets  foient 
fimultanés,  comme  on  le  verra  dans  un 
inftant.  Tout  étant  ainfi  préparé  ,  après 
avoir  introduit  la  canule  du  tuyau  flexible 
dans  une  narine  ,  8c  tenant  le  foufflet  par 
les  deux  poignées  /  &c  m  ,  on  fait  fermer 
exactement  la  bouche  Se  l'autre  narine  ,  8c 
l'on  déploie  feulement  le  foufflet.  Alors  le 
côté  a  reçoit  l'air  extérieur  par  la  fou- 
pape a  ,  Se  point  par  la  foupape  b  du 
tuyau.  Le  foufflet  d ,  au  contraire  ,  fe 
remplit  par  la  foupape  6  •  la  foupape  d 
reftant  fermée.  Mais  comme  le  tuyau  com- 
munique avec  l'air  des  poumons  ,  c'eft 
donc  l'air  qui  fe  trouvoît  dans  cet  organe 
qui  a  paffé  dans  le  foufflet  d.  On  affailTe  le 
foufflet,  &  alors  le  côté  a  qui  eft  rempli 
d'air  extérieur  le  porte  dans  les  poumons, 
Se  le  côté  d  fe  vuide  de  celui  qu'il  a  pompé 
à 
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.  ;  cet  organe.  En  continuant  la  même 
manœuvre,  on  oblige  par  ce  moyen  la 
poitrine  de  l'afphyxié  d'exécuter  lesmou- 
vemens  de  la  relpiration.  La  feuille  qui 
fépare  les  deux  loufflets  a  auffi  un  petit 
manche  ,  afin  de  pouvoir  fixer  un  des  louf- 
flets lorfqu'on  voudra  n'en  faire  agir  qu'un. 
Les  foupape^  a  &  d  font  fermées  extérieu- 
rement jjr  un  couvercle  percé  de  plu- 
fieurs  petits  trous ,  pour  lailTer  paiïèr  l'air. 
Ce  couvercle  eft  viffé  &  n'eft  fait  que  dans 
l'intention  d'empêcher  l'approche  des 
corps  externes  qui  pourroient  endom- 
mager le  taffetas  des  foupapes.  Les  bords 
extérieurs  des  foi  papes  a  &  d ,  font  tra- 
vaillés en  vis  rour  recevoir  le  couvercle, 
mais  cette  vis  a  auffi  une  autre  deftination. 
Dans  le  cas  où  l'on  voudra  employer  le 
gaz  déphlogiftiqué  au  lieu  de  l'air  com- 
mun ,  elle  doit  fervir  à  recevoir  l'extré- 
mité d'un  tuyau  flexible  qui  eft  adapté  à 
une  vellie  remplie  de  ce  gaz.  Alors  le 
foufïïet  a  pompe  l'air  de  cette  veflie  pour 
Fini  der  dans  les  poumons;  mais  comme 
le  gaz  dé|hlôgifi:quépeut  fervir  plufieurs 
fois  à  la  relpiration,  &  que  par  confé- 
quent ,  il  eft  avantageux  de  ne  point  per- 
dre celui  qui  n'a  fervi  qu'une  ou  deux 
fois  ;  on  a  adapté  à  la  foupape  d  un 
tuyau  femblable  au  premier,  mais  beau- 
coup plus  long  ,  dont  l'extrémité  va  fe 
perdre  dans  la  même  veille  dont  il  vient 
d'être  fait  mention.  Par  ce  moyen ,  rien 
du  gaz  déphlogiftiqué  n'eft  perdu;  &  on 
le  fait  relpirer  autant  de  fois  qu'on  le  veut, 
ce  qui  n'eft  pas  un  petit  avantage. 

Le  bandage  de  IVIonro  pour  la  para- 
centhèfe  de  l'abdomen  eft  fait  d'un  fort 
cuir,  doublé  de  flanelle,  a,  corps  du  ban- 
dage qui  doit  être  d'une  longueur  fuflifante 
pour  pafler  d'un  os  ilium  à  l'autre  ,  où  il 
eft  fixé  par  des  courroies  bbbb  ,  aux 
branches  ce  ce.  Les  courroies  dd,  en 
palfant  fur  les  épaules  ,  vont  fe  fixer  aux 
boucles  ce,  qui  tiennent  aux  courroies 
qui  paflant  entre  les  cuiffes,  vont  en-ar- 
rière. De  cette  manière  ,  la  plus  grande 
partie  du  ventre  peut-être  convenablement 
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compriuiée.  Quand  l'opération  de  la  ponc- 
tion eft  à  faire  ,  on  placera  le  bandage 
comme  nous  venons  de  l'indiquer  ,  ayant 
foin  de  mettre  la  fenêtre /'exactement  fur 
l'endroit  où  fe  doit  faire  la  ponction  ,  6c 
que  l'on  marquera  à  cet  effet  avec  de 
l'encre.  L'eau  étant  évacuée  ,  &  un  plu- 
maceau  mis  fur  la  piqûre  ,  on  fermera 
l'ouverture  /"avec  la  fenêtre  ,  moyennant 
les  courroies^,  qui  paffent  dans  la  boucle 
ainfi  qu'on  le  voit  en  i.  De  cette  ma- 
nière ,  oji  peut  exercer  une  certaine  pref- 
fion  ,  &  auffi  grande  qu'il  eft  néceliaire 
dans  la  plupart  des  cas  de  paracenthèfes. 

Planche  LXXXIV. 

Elle  fe  rapporte  à  Varticle  Pierre. 

On  y  voit  différentes  efpèces  de  pierres 
tirées  de  la  véficuie  du  fiel  &  de  la  veflie 
urinaire.  Elles  font  gravées  de  manière  à 
ce  qu'on  puilfe  appercevoir  leur  forme  , 
tant  extérieure  qu'intérieure. 

Fig.  i.  Deux  pierres  contigu'ës  entre 
elles,  &  trouvées  dans  le  canal  cholédoque 
d'une  vieille  ,  morte  à  la  fuite  d'un  afeite. 

Fig.  2.  L'une  d'elles  rompue. 

Fig,  3.  Pierre  véficale ,  grifàtre ,  tendre , 
compolée  de  fragmens  ou  écailles  collés 
enlemble  :  elle  eft  rompue  de  manière  que 
les  écailles  cv  le  noyau  paroiflent  autant 
qu'il  convient. 

Fig.  4.  Autre  pierre,  mais  dont  les 
couches  font  évidemment  féparées. 

Fig.  5.  Pierre  véficale  polie ,  dure  Se 
comme  tenant  du  filex.  Les  couches  pa- 
raiflent  bien  féparées. 

Fig.  6.  Autre  de  même  genre,  inégale, 
dure  ,  &  comme  filiceufe;  les  couches  font 
comme  collées  entre  elles.  Au  milieu  eft 
un  efpace  plein  de  matière  pierreufe. 

Fig.  7.  Pierre  de  la  veffie  inégale  , 
folide  &  dure  ,  l'écorce  en  eft  épaifte  & 
lailfe  voir  des  veftiges  de  portions  qui  ont 
contribué  à  lui  donner  fon  volume.  Au- 
dedans  eft  un  gros  noyau  fait  de  plufieurs 
fragmens  réunis  en  une  malfe. 
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Flg.  8.  Fragment  détaché  de  l'écorce. 

Fig.  y.  Pierre  de  la  veffie  ,  dure  &  fem- 
blable  à  une  mûre.  On  en  a  enlevé  une 
partie  de  l'écorce.  Celle  ci  eft  formée  de 
ïa  réunion  de  plufieurs  petites  pierres  qui 
tiennent  enfemble. 

Fig.  10.  Pierre  véficaîe,  entière,  dure 
&  compolee  de  plufieurs  petits  calculs  unis 
&  collés  enfemble. 

Fig.  ii.  Pierre  véficaîe  contenant  une 
fève  ou  haricot  pour  noyau.  On  y  voit 
les  différentes  couches  appofées  deffus  ,  & 
qui  vont  en  augmentant  d'étendue,  à  me- 
fure  qu'elles  approchent  de  l'extérieur. 

Fig.  12.  Pierre  véficaîe  traverfée  par 
une  aiguille  à  tête  d'ivoire ,  &  retirée  de 
la  veffie  d'une  fille  fans  aucune  opéra- 
tion. La  veffie  étoit  ulcérée  du  coté  du 
vagin.  Ce  fut  par  cette  ulcération  que  la 
pierre  fortant  d'elle-même  ,  fut  retirée  à 
l'aide  de  la  main. 

Planche  LXXXV. 

Elle  ejl  relative  aux  polypes  du  ne%_  &  des 
arrières- narines. 

Fig.  r.  Coupe  perpendiculaire  des  na- 
rines 6V  arrière- narines  ,  de  manière  à 
faire  voir  la  marche  de  la  fonde  munie  de 
fon  reffort.  a ,  fin  us  frontaux,  b ,  finus 
fphénoïdaux.  c  ,  cornet  fupérieur.  d ,  cor- 
net inférieur.  et  cartilage  de  l'aile  du  nez. 
f,  orifice  de  la  trompe  d'Euftache.  g ,  la 
luette,  h  ,  Pépiglotte.  i,  la  langue.  I,  la 
racine  d'un  polype  à  la  paroi  poftérieure 
du  pharynx,  mm  m  m,  pofition  de  la  fonde 
à  l'égard  des  parties  mentionnées,  lorfque 
fon  ftilet  doit  être  pouffé,  tz,  reffort  tel 
qu'il  paroît  alors  dans  la  bouche  ,  fur  la 
langue  ,  fon  bouton  o  ,  répondant  à  la 
féconde  dent  molaire  ,  &  étant  prêt  à  re- 
cevoir l'anfe  du  fil,  dont  nous  avons  parlé 
plus  haut. 

Fig.  2.  Pofition  de  l'index  &  du  médius 
dans  l'anfe  du  fil  d'argent,  pour  y  faire 
entier  le  polype,  dans  le  cas  où  la  racine 
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de  celui-ci  feroit  en  arrière ,  &  le  fil  placé 
au-devant  du  polype. 

Fig.  3.  Pofition  de  la  main,  dans  le  cas 

où  l'infertion  du  polyt  e  feroit  en  avant, 
&  où  l'anfe  du  fil  d'argent  auroit  paffe  en 
arrière.  On  voit  ici  la  manière  d'où  l'index 
&  le  médius  agiifent,  j  our  pouffer  le  po- 
lype d'avant  en  arrière ,  afin  de  bien  dif- 
pofer  l'anfe  du  fil,  pour  que  la  racine  foie 
ferrée  autant  qu'il  elt  poffible. 

Planche  LXXXVI. 

Continuation  de  la  précédente. 

Fig.  1.  Infiniment  de  Bellocq  ,  déf- 
inie à  conduire  de  la  bouche  dans  les 
arrière  -  narines  ,  un  bourdonnet  fec  ou 
imbibé  d'une  liqueur  ftiptique.  aa,  canule 
avec  fon  anneau,  b  ,  pour  mieux  la  tenir, 
c,  ftilet  deftiné  à  la  parcourir ,  Se  auquel 
tient  une  lame  élaftique  ,  fe  terminant 
par  le  bouton  d ,  fupporté  par  une  gorge 
e.  Le  reffort  eft  un  peu  pouffé  dans  cette 
figure,  pour  laiffer  appercevoir  la  gorge 
du  bouton  ,  où  l'on  met  le  nœud  coulant 
d'un  fil  de  chanvre. 

Fig.  2.  Le  même  infirument ,  dans  la 
pofition  où  on  l'introduit  dans  le  nez. 

Fig.  3.  Fil  pour  attacher  à  la  gorge  de 
la  lame. 

Fig.  4,.  Manière  de  faire  le  nœud  cou- 
lant. 

Fig.  y.  La  fonde  dans  l'état  où  elle  doit 
être  ,  pour  qu'on  puiffe  attacher  le  fil  à  la 
gorge  du  bouton  ,  quand  il  fort  dans  la 
bouche,  d,  la  lame  élaftique.  e,  nœud  du 
fil  de  chanvre  attaché  à  la  gorge  du  bou- 
ton./*,  fil  de  chanvre  déployé,  Se  tenant 
par  fon  anfe  g  aux  deux  crochets  du  fil 
d'argent  h  h.  iii,  autre  fil  de  chanvre, 
pour  ramener  l'anfe  de  celui  d'argent , 
dans  le  cas  où  elle  auroit  pallé  par-deffus 
le  polype  ,  fans  pouvoir  le  comprendre. 

Fig.  6.  Serre-nœud  de  Levret.  k>  tra- 
verfe  qui  fert  à  féparer  les  fils  qu'on  y  a 
introduits.  //,  anneaux  qui  la  terminent, 
Se  defiinés  à  fixer  les  fils  d'argent ,  quand 
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la  torfion  efl  faîte,  m ,  mître  pour  arrêter 
l'inftrument. 

Fig.  7.  Autre  canule  deftinée  à  recevoir 
le  ferre-nœud  ,  &  à  refter  immobile,  pen- 
dant que  la  torfion  s'exécute. 

Fig.  8.  Indique  la  manière  dont  doivent 
paffer  les  fils  dans  les  ouvertures  que  iailfe 
la  traverfe  ,  &  comment  ils  doivent  être 
placés  ,  en  fortant  du  nez.  n  n  ,  difpofiuon 
des  canules  renfermées  l'une  dans  l'autre. 

Fig.  9.  Manière  dont  elles  font  dans  les 
narines,  pour  exécuter  la  torfion,  00  ,  fils 
d'argent  prêts  à  être  attachés  aux  an- 
neaux pp. 

Planche    L  X  X  X  V  I  I. 

Suite  des  inflrumens  dejlinés  à  faire  la 
ligature  des  polypes  du  ne^  ,  de  la  gorgé 
&  'e  la  matrice.  Inflrumens  imaginés  par 
M.  d Allas  3  ch  rurgien  à  Edimbourg  , 
pour  lier  un  far  corne  qui  avoit  fon  pédi- 
cule dans  Vœfophage. 

*  F/g.  1.  Le  nœud  coulant  pour  em- 
braffer  le  pédicule  du  polype. 

Fig.  %.  Le  porte  -  nœud  pour  diriger 
l'anfe  du  lien  jufqu'au  lieu  où  doit  fe  faire 
la  conflridion.  a,bt  orifices  qui  conduifent 
aux  deux  branches  creufesec,  par  où 
doivent  palier  les  extrémités  du  nœud 
coulant ,  dont  chaque  bout  doit  fortîr  de 
chaque  côté  par  l'ouverture  d.  Cette  par- 
tie de  l'inltrument ,  compofée  d'un  anneau 
&  de  deux  branches  un  peu  convexes  en- 
devant  ,  doit  être  d'argent  ou  de  cuivre 
bien  line  &  poli  ;  ces  branches  doivent 
avoir  deux  pouces  Se  demi  de  long  ,  Se 
fupportent  l'anneau  qui  eft  placé  un  peu 
obliquement  fur  elles.  Le  tout  eft  fixé 
fur  une  tige  d'acier  e ,  terminée  par  un 
manche  f 

Fig.  3.  Inftrument  pour  faire  un  fécond 
nœud,  g  g  ,  petites  poulies  de  cuivre  fixées 
chacune  dans  une  cailfe  de  même  métal  ; 
chaque  poulie  doit  avoir  environ  huit  ou 
dix  lignes  de  grandeur,  fur  fix  d'épaiffeur  : 
k  tout  monté  fur  une  tige  un  peu  courbée 


I  fupérieurement  ,  &  terminée  en  bas  par 
|  un  manche.  Après  qu'on  a  formé  le  fe- 
f  cond  nœud  ,  on  paffe  les  bouts  de  chaque 
f  fil  fur  les  poulies  »  ainfi  que  la  figure  le 
l  repréfente;  on  faifit  enfuite  d'une  main 
f  les  deux  bouts  du  lien  ,  Se  de  l'autre  en 
I  pouffant  l'inftrument  jufqu'au  pédicule  du 
\  polype ,  on  ferre  à  un  degré  furfifant  ce 

i*  fécond  nœud. 
M.  d'Alias  a  publié  ce  moyen  opératoire 
?  &  ces  inflrumens,  en  1771  ,  dans  l'ou- 
vrage intitulé  :  Effays  and  obfervations 
phyfical  and  litterary  ,  r:ad  before  ihe 
phUofophical  fociety  at  Edunburg  '  tom. 
III. 

Fig.  4.  Irft rumens  de  Deflauit.  Les 
deux  porte-  nœuds  difpofes  pour  l'o- 
pération ,  un  des  bouts  du  fil  efl  fixé 
dans  l'échancrure  qui  termine  la  tige. 
Chaque  porte- nœud  eft  compofé  d'une 
canule  d'argent  aa.  Se  d'une  tige  d'acier 
ou  d'argent  b  b  ;  celle-ci  eft  bifurquée  fu- 
]  périeurement  Se  forme  deux  demi-anneaux 
éiaftiques,  ce  fig.  1  ,  d'eù  réfulte  un  an- 
neau complet  det ,  loi  (qu'ils  font  rappro- 
chés l'un  de  l'autre  par  la  canule.  L'ex- 
trémité inférieure  e  de  cette  tige  ,  eft 
échancrée  pour  y  affujettir  un  des  bouts 
du  lien,  pendant  que  l'on  en  tourne  l'anfe 
autour  du  pédicule  du  polype. 

Fig.  y.  Cette  figure  reprélente  le  porte- 
I  nœud,  dont  la  portion  élaftique  Se  bifur- 
quée ,  écartée  de  la  canule  ,  forme  les 
deux  derniers  anneaux  dont  il  vient  d'être 
parlé. 

Fig.  6,  7  Se  8.  Serre -nœuds  de  Ion-? 
gueur  différente  ;  celui  fig.  6  ,  eft  pour  le 
polype  du  nez  ;  la  fig.  7,  pour  celui  de 
la  gorge;  enfin,  le  ferre-nœud  fig.  8,  pour 
les  polypes  utérins.  Le  ferre-nœud  eft  une 
tige  d'argent ,  dont  le  fommet  a  été  plié  à 
angle  droit ,  Se  percée  d'un  trou  à  travers 
lequel  on  paiTe  les  deux  chefs  de  la  liga- 
l  ture.  L'extrémité  oppofée  fe  termine  par 
j  une  fente  ou  échancrure  profonde  £  ,  dans 
laquelle  on  arrête  les  extrémités  du  fil. 

Fig.  9.  Machine  de  Roderick.  a.  L'anfe 
du  fil  double,  b ,  la  colonne  compofée  de 

grains 
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grains  de  chapelet.  c,la  boîte  pour  fervir  de 
point  d'appui  à  la  colonne,  d ,  le  treuil,  e  , 
les  chefs  de  la  ligature  reçue  dans  l'ouver- 
ture du  treuil  où  ils  doivent  être  fixés. 

Fig.  io.  Il  arrive  quelquefois  qu'à  la 
fuite  de  la  petite  vérole,  les  narines  s'obli- 
tèrent en  partie,  &  ne  laifTent  qu'une  très- 
petite  ouverture  au  paffage  de  l'air,  ce  qui 
dépend  ordinairement  de  la  négligence  de 
ceux  qui  feignent  les  malades  ,  fur-tout 
lorfque  la  petite  vérole  efl  très-abondanie. 
Héiflcr  rapporte  qu'il  a  vu  un  cas  de  cette 
efpèce  fur  un  enfant  âgé  de  près  de  trois 
ans.  Les  narines  étoient  fermées  par  le 
rapprochement  des  aîles  du  nez  ;  la  lèvre 
fupérieure  repliée  en-deffous  ajoutoit  en- 
core à  la  difformité  ;  après  avoir  féparé 
celle-ci  qu'il  retint  en  fituation  par  un 
bandage  ,  il  incifa  la  cicatrice  qui  retenoit 
les  aîles  contre  les  cloifons  du  nez  ,  &  les 
tint  écartées  au  moyen  d'une  tente  placée 
dans  les  narines.  Mais  ce  moyen  ne  réuf- 
fhTant  point ,  il  y  fubflitua  deux  tuyaux 
de  plomb  qu'il  imagina  &  qui  produifirent 
tout  l'effet  qu'il  attendoit.  a ,  tuyau  pour 
Ja  narine  droite,  b ,  autre  pour  la  gauche. 
c  c  ,  aîleron  pour  empêcher  les  tuyaux  de 
monter  trop  haut  dans  le  nez. 

Planche  LXXXVIII. 

Injlrutnens  pour  faire  la  ligature  des  polypes 
utérins. 

*  Fig.  i.  Le  porte-anfe,  ou  ferre-nœud 
de  Levret.  a ,  l'anfe  du  lien  dont  les  chefs 
pafjTent  de  dedans  en- dehors  par  les  ou- 
vertures dans  chacune  defquelles  efl 
logée  une  petite  poulie.  Les  chefs  du  lien 
defeendent  enfuite  le  long  des  parties  la- 
térales externes  de  la  pînçe;  ils  traverfent 
les  avances  ce  ,  derrière  i'ex-poulie  qui 
y  efl  placée,  &  de  là  vont  fe  rejoindre  en 
e,  où  ils  forment  un  nœud  après  avoir  parlé 
au  travers  des  anneaux  d  d ,  qui  font  fendus 
à  cet  effet. 

Fig.  i.  Le  même  inftrumentvu  de  côté 
Chirurgie.  Tomç  II.  g.e  Partie. 
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pour  en  remarquer  la  flructure  aux  points 
b  y  e ,  d. 

Fig.  3.  Les  tuyaux  à  polype  du  même 
chirurgien,  a ,  l'anfe  du  fil  d'argent,  bb, 
les  deux  tuyaux  foudés  enfemble  dans 
toute  leur  longueur,  ce  ,  les  anneaux  aux- 
quels on  fixe  les  extrémités  du  fil  avant  de 
faire  la  torfion  pour  étrangler  le  polype. 

Fig.  4.  Le  même  inflrument  avec  les 
additions  que  le  citoyen  Fleck  ,  ancien 
chirurgien-major  du  régiment  d'Eptingen^ 
y  a  faites.  Ce  chirurgien  ,  qui  avoit  re- 
connu les  inconvénient  de  la  torfion  du 
fil  d'argent ,  a  imaginé  d'étrangler  le  po- 
lype en  diminuant  l'anfe  par  degrés  ,  au 
moyen  d'un  tourniquet  qu'il  a  adapté  à 
l'inftfument.  l'anfe  du  fil.  b,  la  plaque 
du  tourniquet,  c  ,  le  treuil  à  cric,  d  ,  la 
clef  pour  faire  mouvoir  le  treuil,  ee  ,  les 
extrémités  du  fil  fixées  fur  Je  treuil.  L'ex- 
trémité fupérieure  de  ces  tuyaux  n'efl  point 
olivaire  comme  celle  de  la  figure  3. 

Fig.  y.  L'inflrument  d'Herbiniaux  , 
chirurgien  à  Bruxelles.  Il  efl  compofé  de 
deux  pièces  principales,  toutes  deux  cour- 
bées ,  8c  que  l'on  place  l'une  fur  l'autre 
loriqu'on  l'introduit  jufqu'au  pédicule  du 
polype;  la  première  d,  fe  nomme  le  conf- 
tricteur  ,  8c  l'autre  b  ,  l'accefToire  ou  le 
condudeur  de  l'anfe.  Le  conftrideur  efl 
en  deux  parties,  l'une  efl  la  canule  <2, 
l'autre  la  boite  du  tourniquet ,  qui  s'adapte 
à  la  canule  ;  celle-ci  efl  creufe  ,  8c  donne 
à  fon  extrémité  d >  paffage  aux  deux  bran- 
ches du  lien  ;  un  peu  au-deffous  de  l'endroit 
où  ceffe  la  courbure  de  cette  canule  ,  font 
deux  petits  aîierons  e,  qui  empêchent  le 
condudeur  de  l'anfe  de  vaciller  lorfqu'on 
introduit  les  deux  pièces  placées  Tune  fur 
l'autre  ;  le  condudeur  de  l'anfe  b ,  contient 
un  flilet  a ,  œillé  en  c ,  au  travers  duquel  le 
fil  ou  lien  efl  pafTé.  g ,  anneau  où  on  fixe  le 
bout  du  flilet. 

Fig.  6.  Cette  figure  repréfente  le  man- 
che,  ou  la  féconde  partie  du  confhideur. 

a  a.  Les  deux  chefs  du  lien  qui  paffent 
par  la  tige  creufe  a  ,  8c  vont  fe  fixer  au 
treuil  c  :  la  bafcule  d ,  s'engraine  dans 
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la  roue  du  treuil  &  l'empêche  de  rétro- 
grader. <?,  l'ouverture  quarrée  où  i'on  place 
la  clef  fig.  7  ,  pour  faire  la  conftridion. 

Planche  LXXXIX. 

Suite  des  inflrumens  pour  la  ligaturé  des 
polypes  utérins. 

*  Fig.  i.  Tnftrument  de  David,  chirur- 
gien du  grand  Hofpice  à  Rouen ,  monté 
&  enchâfle  dans  les  deux  canules  d'ar- 
gent ,  dont  l'inférieure  fe  termine  par  un 
tourniquet,  a  ,  la  face  externe  de  l'ouver- 
ture d'une  des  jumelles  de  l'inftrument ,  au 
travers  de  laquelle  pafle  un  des  chefs  du 
lien.  L'inftrument  eft  vu  de  côté. 

Fig.  2.  La  canule  fupérieure ,  vue  de 
face  ,  &  féparée  de  l'inftrument.  a  ,  le 
bout  fupérieur.  bb  ,  l'inférieur.  On  y  re- 
marque de  chaque  côté  un  oreillon  percé 
à  jour  pour  le  paflage  du  lien  qui  defcend 
le  long  des  parties  latérales  de  l'inftru- 
ment. 

Fig.  3.  La  canule  inférieure,  terminée 
par  un  tourniquet  à  cric.  Cette  canule 
doit  être  placée,  ainfi  qu'on  le  voit,  dans 
un  fens  oppofé  à  la  furface  plate  ,  formée 
de  la  jonction  des  deux  jumelles,  b  ,  le 
treuil  percé  d'outre  en  outre  pour  y 
palier  les  extrémités  du  lien,  c ,  le  cli- 
quet qui  s'engraine  dans  la  roue  du  treuil 
&  l'empêche  de  retourner  en  arrière. 

Fig.  4.  La  clef  pour  faire  mouvoir  le 
treuil. 

Fig.  5*.  Les  branches  jumelles  de  l'inf- 
trument, vues  de  face  &  jointes  enfemble, 
hors  des  canules. 

Fig.  6.  Les  mêmes  branches  écartées 
l'une  de  l'autre  &  vues  par  la  furface  où 
elles  fe  touchent,  aa,  ouvertures  pour  le 
pallàge  des  extrémités  du  lien,  b  ,  la  bran- 
che mâle,  c y  la  branche  femelle.  Ces  deux 
branches  s'appellent  auffi  le  conducteur  de 
l'anfe  du  lien. 

Fig.  j.  Tuyaux  à  jonctions  pafTées  ,  ou 
nouveau  porte-lien  de  Levret.  <z,  l'anfe 
du  RI.  b  b,  extrémité  du  même  fil  que  l'on 


fixe  aux  anneaux  ce ,  quand  le  pédicule 

du  polype  efl  étroitement  ferré.  Livret 
preferk  d'en  avoir  de  trois  grandeurs  dif- 
férentes. 

Fig.  8.  Cuillère  d'argent  pour  foulever 
lerolype  &  fervir  en  même-tems  de  con- 
ducteur du  porte  -  anfe.  Elle  eft  lifîè  Se 
concave  en  <zpour  loger  la  malfe  polypeufe  ; 
du  côté  convexe  il  règne  dans  toute  fa 
longueur  une  vive-arrête  qui  fert  à  diri- 
ger le  porte-anfe  jufqu'au  pédicule  du 
polype.  (  ^  ^ 

Fig.  p.  La  cuillère  vue  par  fa  face 
convexe,  au  milieu  de  laquelle  on  apper- 
çoit  la  vive-arrête  en  b. 

Fig.  10.  Le  même  inftrument  vu  de 
profil,  pour  en  connoître  la  courbure. 

Il  eft  univerfellement  reconnu  aujour- 
d'hui ,  que  la  ligature  efl  le  moyen  le  plus 
convenable  Se  le  plus  fur  pour  obtenir  la 
cure  radicale  des  polypes  dont  il  s'agit. 
Avant  que  le  génie  de  Levret  eût  éclairé 
fes  contemporains  ,  la  chirurgie  étoit  en- 
core vague  &  incertaine  fur  le  choix  des 
moyens  à  employer  pour  déraciner  ces 
corps  étiangers  &  empêcher  leur  retour. 
Les  polypes  de  la  matrice  fur-tout,  pré- 
fentoient  les  plus  grandes  difficultés.  Il 
falloit  attendre  pour  les  lier  qu'ils  fuffent 
defeendus  prefque  au-déhors  des  parties 
génitales  ;  fouvent  ces  corps  étoient  pris 
pour  la  matrice  elle-même.  On  héfitoit  à 
les  emporter  ;  des   chirurgiens  étoient 
perfuauéa  après  la  guérifon  des  maUdes 
qu'ils  avoient  retrancliéla  machine, &c  n- 
cluoient  de  là  que  ce  vifeère  renverfé 
pouvoit  être  emporté   fans   rifque.  On 
trouve  dans  les  livres  de  l'Art  beaucoup 
d'exemples  de  matrice  amputée  avec  fuc- 
cès.  D  s  détails  plus  fuivis  fur  la  nature  de 
la  maladie  ,  fur  les  circonlîances  qui  Pac- 
compagnoient  depuis  fa  naifTance  jufqii'à 
l'inftanc  de  l'opération  ,  Se  l'état  de  la 
femme  après  la  guérifon  ,  auroient  peut- 
être  démontré  qu'on  n'avoit  réellement 
emporté  que  des  polypes.  A  peine  l'A- 
cadémie de  Chirurgie  étoit -elle  dans  fa 
première  aurore ,  qu'elle  reçut  de  toutes 
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parts  desobfervations  de  matrices  amputées 
avec  fuccès.  Un  examen  approfondi  dé- 
mentit bientôt  ces  faits  ,  &  diffipa  l'illufion 
en  faifant  connoître  que  les  auteurs  n'a- 
voient  extirpé  que  des  maffes  polypeufes. 
L'incertitude  des  moyens  qu'on  étoit  dans 
J'ufage  d'employer  en  pareil  cas,  détermi- 
nèrent Levret  à  s'en  occuper  ;  après  divers 
effais  ,  ii  parvint  enfin  à  fixer  les  idées  fur 
ce  point.  On  ne  peut  lui  refufer  d'avoir 
aggrandi  le  domaine  de  l'Art  &  de  l'avoir 
enrichi  d'une  découverte  qui  ,  jouite  à 
celle  du  forceps  courbe  ,  doit  rendre  fon 
nom  immortel. 

A  peine  le  premier  moyen  inventé  par 
Levret  fut-il  connu  ,  que  chacun  a  médité 
fur  cet  objet  important.  Si  on  en  recon- 
nut les  avantages  ,  ou  ne  pouvoit  non  plus 
fe  diffimuler  combien  il  étoit  difficile  ,à 
mettre  en  pratique.  N  me  auteur  en  con- 
venoit  lui-même  j  aulfi  ne.  tarda  t-il  point 
à  en  préfenter  un  autre  qui  fut  générale- 
ment accueilli,  ce  font  les  deux  tuyaux 
droits  foudés  enfemble  ;  on  y  trouvoit  cet 
avantage  qu'avec  quelques  changemens  , 
un  inftrument  de  la  même  forme  pouvoit 
être  utile  pour  la  ligature  des  polypes  du 
nez  &  de  la  gorge.  Pour  ces  deux  derniers 
cas ,  Levret  ne  fe  fervoit  que  d'un  (eul  tuyau , 
donc  l'ouverture  fupérieure  étoit  partagée 
par  une  traverfe  :  néanmoins  quoique  le 
procédé  opératoire  parût  fim pie  ,  il  n'étoit 
pas  auffi  facile  de  lier  ces  efpèces  de  po- 
lype que  ceux  de  la  matrice  ,  &  Levret 
ne  vit  pas  fans  fatisfaétion  que  Brafdor  fut 
vaincre  toutes  les  difficultés  ,  en  faifant 
paffer  les  extrémités  du  fil  par  l'arrière 
bouche ,  pour  les  ramener  par  l'une  des 
narines  :  méthode  dont  Default  a  fu  pro- 
fiter ,  &  qui  fait  partie  de  celle  qu'il  a 
imaginée  pour  lier  ces  corps  étrangers  avec 
un  fil  de  lin,  au  lieu  du  fil  d'argent ,  dont 
Levret  &  Brafdor  fe  fervoient. 

Mais  la  ligature  des  polypes  utérins  pa- 
roît  avoir  plus  généralement  occupé  les 
maîtres  de  l'Art. 

On  s'étoit  apperçu  que  par  la  torfionle 
fil  d'axgent  étoit  fu  jet  à  fe  caffer;  onima- 
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1  gina  divers  inftrumens  pour  porter  fur  ie 
pédicule  du  polype  un  fil  de  chanvre  ou 
de  lin.  lis  furent  confiruits  de  manière 
qu'on  pût  refferrer  ou  relâcher  la  ligature 
à  volonté.  Entre  ces  inftrumens  ,  on  doit 
principalement  remarquer  ceux  de  M. 
Heibiniaux  &  de  M.  David  ;  &  ce  qui 
diftingue  particulièrement  celui  de  M 
Herbiniaux  ,  c'elt  le  conffrideur  à  tour- 
niquet ,  qui  en  fait  le  point  elfentiei  ;  & 
que  David  ajouta  dans  la  fuite  au  fien.  Je 
n'examinerai  point  ici  la  difpute  qui  s'eil 
élevée  alors  entre  Herbiniaux  &  Levret. 
Celui-ci  venoit  de  propofer  fon  dernier 
inftrument,  qui  confiffe  en  deux  tuyaux 
unis  par  une  jonction  ,  paffe  à  la  manière 
des  pinces,  &  au  moyen  duquel  on  place 
avec  la  plus  grande  facilité  la  ligature  au- 
tour du  pédicule  du  [.olype.  Herbiniaux 
mécontent  des  objections  que  Livret  avoit 
faites  fur  fon  co^fl rièteur ,  s'exhala  en  re- 
proche, déclama  contre  les  tuyaux  croifés 
&  voulut  prouver  que  fon  conitti&eur  de- 
voit  l'emporter  fur  tous  ceux  defti&és 
à  cet  ufage.  L'inftrument  d'Herbiniaux 
eft  certainement  très-ingénieux,  mais  celui 
de  Levret  eft  fi  fimple  •  il  rend  le  procédé 
opératoire  fi  facile  ,  qu'il  eft  douteux  que 
jamais  on  lui  préfère  celui  de  fon  adyer- 
faire. 

Comme  on  ne  doit  rien  négliger  de  ce 
qui  intéreffe  les  progrès  de  l'Art ,  je  ne 
crois  pas  inutile  de  rapporter  ici  ce  qui  a 
fuggéré  l'idée  du  tourniquet  à  Herbi- 
niaux. C'eft  lui-même  qui  nous  l'apprend. 
Ce  fait  eft  digne  d'être  configné  dans  les 
fafhs  de  l'Art. 

»  Un  riche  particulier  de  Cologne  , 
nommé  Roderick,  vint  à  Bruxelles  cher- 
cher des  fecours  pour  un  polype  qui  lui 
pendoit  dans  l'arrière-beuche ,  &  mena- 
çoit  de  le  faire  périr.  Des  gens  de  l'Art, 
&  M.  Levret  lui-même  ,  tentèrent  envahi 
de  le  débarraffer  de  ce  corps  étranger. 
Ce  malade  courageux,  inftruit  &  lettré, 
réfolut  de  tenter  lui-même  fa  guérifon.  Il 
fît  faire  un  tourniquet  d'ivoire  ,  &  au  lieu 
d'y  adapter  une  canule ,  il  fe  .fe.rvit  d'une 
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rangée  de  grains  de  chapelet  auffi  d'ivoire 

qui ,  en  formant  une  colonne  creufe  & 
mobile,  recevok  un  fil  double,  dont  les 
deux  chefs  venoient  s'attacher  au  tourni- 
quet. Voici  comme  il  s'y  prit  pour  l'opé- 
ration ;  il  embraffa  d'abord  le  polype 
avec  Panfe  d'un  fil  libre  dont  il  introduifit 
Jes  deux  chefs  par  l'arrière- bouche  &  les 
ramena  au- dehors  par  l'une  des  narines. 
Après  quoi  ,  il  les  enfila  dans  les  grains 
de  chapelet  qu'il  plaça  l'un  après  l'autre 
jufqu'à  ce  que  le  premier  fût  parvenu 
très-près  de  la  racine  du  polype  ,  enfuite 
il  arrêta  les  chefs  du  fil  fur  le  treuil  du 
tourniquet  ,  &c.  C'efl  ainfi  que  M.  Ro- 
derick  fe  délivra  lui-même  d'une  maladie 
qui  avoit  plufieurs  fois  penfé  lui  être  fu- 
nefte.  C'efl  à  fon  génie  feul  qu'il  doit  fon 
falut  ;  c'efl  lui  qui  a  fourni  l'idée  du  tour- 
niquet pour  faire  la  conftridion  du  po- 
lype ;  c'tft  peut-être  auffi  à  la  manière 
dont  il  s'y  prit  pour  embraffer  le  polype 
avec  l'anfe  du  fil ,  que  l'on  doit  la  méthode 
raifonnée  de  Brafdor». 

Tel  étoit  l'état  de  la  chirurgie  fur  la 
ligature  des  polypes  ,  à  l'époque  où  De- 
fauit  imagina  les  infttumens  particuliers 
qu'il  a  laides  pour  cette  opération.  Le 
porte-nœud  eft  trèï-ingénieux  par  la  faci- 
lité qu'il  y  a  de  le  dégager  du  lien,  pour 
engager  enfuite  les  chefs  dans  l'ouverture 
du  ferre-nœud  ,  avec  lequel  on  ferre  ou 
defierre*  à  volonté  la  ligature.  Ce  ferre- 
nœud  reffemble  parfaitement  à  celui  que 
Paré  a  décrit  pour  faire  la  ligature  de  la 
luette  ;  Default  y  a  feulement  ajouté  une 
échancrure  à  l'extrémité  inférieure  pour 
y  arrêter  les  chefs  de  la  ligature.  Quoique 
l'opération  paroiffe  fort  fimple  par  le  pro- 
cédé de  Default  ,  je  penfe  qu'il  exige 
beaucoup  de  dextérité  &  d'habitude  :  il  eft 
facile  à  la  vérité  de  porter  les  porte- 
nœuds  jufqu'au  pédicule  du  polype,  de 
l'entourer  enfuite  avec  le  fi!  ;  mais  lorf- 
qu'on  dégage  ce  dernier  de  l'inftrument , 
il  peut  facilement  s'échapper  dans  le  tems 
qu'on  eft  occupé  d'en  engager  les  extré- 
mités dans  l'ouverture  du  ferre  -  nœud. 


Cette  difficulté  a  été  fentie  fans  doute  par 
le  citoyen  Bichat,  éditeur  du  quatrième  Se 
dernier  voiume  du  Journal  de  Chirurgie 
de  Default  ;  car  voici  ce  qu'il  ajoute  en 
note,  pag.  271  :  »  Ne  pourroit-on  pas 
employer  feulement  dans  beaucoup  de  cas, 
pour  la  ligature  des  polypes,  le  ferre-nœud 
&  le  porte-nœud,  en  opérant  de  la  ma- 
nière fuîvarite  ;  i°.  palier  de  haut  en  bas 
les  deux  bouts  de  la  ligature  ,  égaux  en 
longueurs,  dans  l'anneau  (du  ferre-nœud) 
fixer  ces  deux  bouts  à  l'échancrure,  lailfer 
tomber  enfuite  le  long  du  ferre-nœud  l'anfe 
que  forme  la  portion  de  la  ligature  excé- 
dente  de  l'anneau;  2°.  faire  gliffer  le  ferre- 
nœud  ainfi  difpofé  ,  fur  l'un  des  côtés  du 
polype  ,  jufqu'à  la  partie  fupérieure  de 
fon  péaicule  ;  30.  porter  du  côté  oppofé 
avec  le  doigt  l'extrémité  inférieure  de 
l'anfe ,  en  la  faifant  paffer  fous  la  tumeur 
qui  s'y  trouve  ainfi  engagée  inférieure- 
ment;  40.  fixer  le  milieu  de  cette  extré- 
mité inférieure  de  l'anfe  de  l'anneau  réuni 
du  porte-nœud  ,  jufqu'à  la  partie  fupé- 
rieure du  pédicule  ';  enforte  qu'entre  ces 
deux  inftrumens  flotte  antérieurement  & 
poflérieurement  un  repli  de  la  ligature  , 
qu'il  ne  s'agit  que  de  faire  difparohre  pour 
ferrer  l'anfe;  $° .  pour  y  parvenir  ,  on  dé- 
tache les  deux  objets  fixés  à  l'échancrure 
(  du  ferre- nœud)  ;  on  les  tire  en  bas.  Les 
replis  flottans  dans  le  vagin  s'effjçeut ,  & 
l'anfe  dont  les  deux  côtés  oppofés  font 
affujettis  par  le  ferre-nœud  &  le  porte- 
nœud  ,  eft  ferrée  à  volonté;  6°.  on  dé- 
gage le  porte-nœud  ,  &  on  iaiffe  en  place 
le  ferre-nœud,  à  l'échancrure  duquel  s'atta- 
chent les  deux  chefs  de  la  ligature  ». 

Default  ne  fe  fervoit  que  d'un  porte- 
nœud  ,  comme  l'un  des  deux  cités ,  & 
d'une  canule  légèrement  courbe  ,  longue 
d'environ  fept  pouces  ,  pour  s'adapter  à 
la  forme  convexe  du  polype.  Cette  ca- 
nule porte  à  fon  extrémité  inférieure  deux 
anneaux,  dans  l'un  defquels  on  arrête  le 
fil.  Mais  elle  n'efl  point  d'une  abfolue 
néceffité  ,  parce  qu'on  peut  également  bien 
entourer  le  polype  avec  deux  porte-nœuds 
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femblables  ,  pourvu  que  le  fil  foit  arrêté 
à  l'êchancrure  inférieure  de  l'un  des  deux. 
La  méthode  d'opérer  cfi  toute  ferr.blable  à 
celle  que  David  fuivoit  avec  Tes  porte- 
anfes  jumelles.  Le  ferre-nœud  eft  plus 
commode  que  le  tourniquet ,  il  eft  moins 
embarralfunt. 

En  examinant  fans  partialité  les  diffcrens 
inftrumens  dont  nous  venons  de  parier  , 
&  les  procédés  opératoires  ,  on  ne  peut 
le  diffimuler  que  les  tuyaux  croifés  de 
Levret,  ne  préfentent  plus  de  facilité  &  de 
certitude  pour  l'opération ,  dans  les  cas  de 
polypes  utérins  ;  &  que  la  méthode  de 
Brafdor  ,  pour  ceux  de  la  gorge  ,  ne  mé- 
rite encore  la  préférence.  L'inftrument 
de  M.  Rodérick  fera  quelques  jours  plus 
apprécié  à  caule  de  la  mobilité  de  la  co- 
lonne qu'il  forme.  On  pourroit  le  rendre 
moins  gênant ,  en  fubftituant  au  tourniquet 
quelqu'autre  moyen  d'arrêter  les  fils  pour 
faire  la  conftriction. 

Onobferve  allez  généralement  que  lepo- 
lype  qui  a  pris  naiffance  aufond  de  la  matri- 
ce ,  entraîne  fouvent  par  fon  poids  cette 
partie,  &  détermine  infehfiblement  le  ren- 
verfement  de  ce  vifcère.  Si  ce  renverfement 
n'eft  qu'incomplet  ,  le  fond  de  la  matrice 
fe  rétablit  de  lui  même  peu  après  la  chute 
du  polype  opéré  par  la  ligature  ;  mais 
lorfqu'il  eft  complet ,  les  fuites  peuvent 
en  êire  fâcaeufes  ,  fi  on,  ne  peut  parvenir 
à  réduire  1?.  fond.  Ce  dernier  état  n'a  lieu 
que  iorfqu'on  a  été  appellé  trop  tard  pour 
traiter  la  maladie  ,  ou  lorfque  l'opération 
a  été  trop  long-tems  différée. 

On  obferve  encore  que  quand  le  polype 
a  pris  naiffance  au  fond  de  la  matrice  ,  Si 
qu'il  prend  un  accroiffement  confidérable 
dans  cette  même  cavité,  il  repouffe  le  fond 
de  cet  organe  du  côté  du  ventre  ,  &  offre  à 
l'hypogaftre  une  tumeur  dont  on  ne  peut 
reconnoître  la  nature ,  jufqu'à  ce  que  le 
développement  qui  fe  fait  dans  tous  les 
fens ,  ait  allez  entrouvert  l'orifice  pour 
permettre  de  la  reconnoître  au  toucher. 
Comme  le  polype  trouve  moins  de  réfif- 
tance  de  ce  côté  à  mefure  que  cet  orifice 


fe  dilate  ,  il  ne  tarde  point  à  fe  faire  fentir 

d'une  manière  qui  devient  journellement 
plus  fenfibiel  La  Anaiadie  une  fois  recon- 
nue ,  doit-on  attendre  que  le  polype  ait 
franchi  dans  fa  prefque  totalité  ,  les  bords 
de  l'orifice  utérin ï  Non  fans  doute,  car 
la  malade  qui  éprouve  fouvent  des  pertes  , 
tantôt  fanguines  ,  tantôt  féreufes  ,  feroit 
épui'fée  &  hors  d'état  de  furvivre  à  l'opé- 
ration. Mais  ici ,  comme  l'obferve  judi- 
cieufement  le  cit.  Baudelocque  ,  il  n'elt 
]  oint  portible  de  porter  l'anfe  du  fit  de 
ia  ligature  jtifqu'à  la  racine  du  mal:  auffi 
ce  praticien  confeille -t-il  de  lailir  le  po- 
lype avec  un  petit  forceps  &  d'amener 
l'on  pédicule  à  la  vuive  pour  y  placer  la 
ligature.  Selon  lui,  le  renverfement  de  la 
matrice  opéré  méthodiquement  ne  pour- 
roit avoir  les  mêmes  inconvéniens  que 
celui  qui  fe  fait  accidentellement  ,  & 
que  le  poids  du  polype  augmente  fans 
ceffe.  Le  citoyen  Baudelocque  regrette  que 
Louis  ait  rejeté  fort  loinlapropolition qu'il 
en  ht  auprès  d'une  malade  qui  étoit  dans 
le  cas  que  je  viens  de  citer  ,  &  il  paroît 
perfuadé  qu'elle  auroit  pu  être  fauvée ,  fi 
on  l'eût  lailie  opérer.  Il  s'étaie  d'Her- 
biniaux  ,  qui  par  ce  procédé  a  réufït 
dans  un  cas  de  cette  nature;  c'étoit  auffi 
l'opinion  de  Levret,  qu'on  doit  quelque- 
fois opérer  méthodiquement  le  renverfe- 
ment de  la  matrice.  Il  a  imaginé  à  cet  effet 
un.  forceps  particulier  (1)  ,  &  il  obferve 
qu'immédiatement  après  avoir  lié  le  po- 
lype ,  il  faut  louftraire  la  tumeur  en  re- 
tranchant ce  qui  eft  au-deffous  de  ia  liga- 
ture, afin  d'éviter  tous  les  accidens  quocca- 
fionneroit  indubitablement  le  tiraillement 
des  parties  ,  par  leur  déplacement  jubit  (2). 
Les  craintes  de  Levret  font  fondées  ,  fi  on 
opère  le  renverfement  complet  ;  mais  fi 
on  n'a  renverfé  qu'en  partie  la  matrice, 
le  fond  remonte  &  difparoît  bientôt  avec 
la  portion  liée  ,  dès  qu'on  a  retranché  la 

(1)  Obf.  fur  la  cure  des  polypes  3  pl.  III  s  fig. 
14  &  15. 

(2)  Mém.  de  l'Acad.  de  Chirurgie  }  tom.  3. 
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tumeur.  C'eft  ce  que  juPon^nt  les  obfer- 
vations  citées  par  Levret ,  &  celle  d'Her- 
biniaux  (i).  Quelque  fuccès  que  femble 
permettre  cette  méthode  d'opérer ,  je  penfe 
qu'on  ne  doit  point  fe  décider  à  la  légère  , 
à  recourir  à  ce  moyen  extrême  ;  il  faut 
âuparayant  peler  avec  maturité  les  circonf- 
tances  qui  femblem  y  déterminer. 

Planche     X  C  X. 

Elle  Je  rapp  "rte  aux  articles  porte-aiguille  , 
future  &  tétine. 

Fig.  i.  Porte-aiguille  de  Bell,  an  ,  les 
deux  branches  de  Pinftrument.  b ,  rainure 
pour  recevoir  les  aiguilles  ufitées  dans  la 
future  entortillée.  L'inftrumentj  eft  dif- 
pofé  de  manière  à  recevoir  un  coulant 
pour  fixer  les  branches  quand  l'aiguille  eft 
d^ns  leur  rainure.  On  peut  néanmoins  s'en 
palier. 

Fig.  i  ,  3  &  4.  Différentes  formes  d'em- 
plâtres adhéfives , propres  à  rapprocher  les 
bords  d'une  plaie  ,  ainfi  qu'il  en  eft  fait 
mention  à  l'article  future. 

Fig.  y.  Pompe  alpirante  dont  il  a  été 
fait  mention  à  l'article  tetine.  a  ,  corps  de 
la  pompe,  b ,  tige  du  pifton.  c,  pifton. 
dd ,  ouvertures  fupérieures  d'échappement 
pour  l'air,  eee,  ouvertures  inférieures. 
ff,  robinet  pour  le  paffage  de  l'air,  g  , 
clef  du  robinet,  h  ,  petite  tige  pour  dé- 
boucher les  ouvertures  ddSz.ee,  i  ,  can- 
nepin  appliqué  fur  l'ajutage.  / ,  vafe  pour 
recevoir  le  lait  quand  la  femme  opère  par 
elle-même,  m  ,  aucre  ulité  quand  une  aide 
lui  donne  fes  foins. 

Planche  XCXI. 

Elle  ejl  relative  à  la  rétention  d'urine. 
*  Fig.  1 .  Algalie  droite  ordinaire ,  per- 


(1)  Traité  fur  divers  accouchemetis  laborieux  , 
&  fur  les  polypes  de  la  matrice }  tom.  1  3  pbf. 
XVII.  Cette  intéreffante  obfervation  eft  bien 
digne  de  remarque. 
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cée  fur  les  côtés  pour  fonder  les  femmes. 
Le  même  inffrument  fert  auffi  de  fonde  â 
poitrine. 

Fig.  z.  Autre  pour  le  même  ufage  , 
percée  à  fon  extrémité  ,  &  dont  le  llilet 
eft  félon  les  principes  de  Lac!  aud. 

Fig.  3  &  4.  Àlgalfes  courbes  ordinaires 
pour  les  adultes  ;  on  en  fait  de  différentes 
longueurs  &  de  différens  calibres. 

Fig.  y.  Sonde  à  dard  ,  de  Lafaye. 

Fig.  6.  Algalie  à  ftilet  boutonné  ,  de 
J.  L.  Petit. 

Fig.  7.  Autre,  de  l'invention  de  Lachaud. 
Le  ftilet  a,  terminé  en  goutte  de  fuif, 
bouche  exactement  le  bout  de  la  fond^  ; 
tandis  que  l'autre  extrémité,  conftruite  fur 
les  principes  du  bouchon  de  flacon,  ferme 
la  fonde  du  côté  de  fon  pavillon. 

Fig.  8.  Sonde  à  double  courbure,  de 
J.  L.  Petit. 

Fig.  9.  Algalie  droite  de  Tenon. 

Fig.  10.  Etui  courbe  d'argent,  que  l'on 
remplit  d'huile,  pour  en  oindre  la  fonde 
au  moment  de  s'en  fervir.  Cet  étui  eft  fort 
utile  pour  ceux  qui ,  ayant  la  veffie  para- 
lyfée,  font  obligés  defe  fonder  eux-mêmes 
piufieurs  fois  le  jour,  quelque  part  où  ils 
fe  trouvent.  J'ai  connu  piufieurs  perfonnes 
dans  ce  cas,  Se  qui  trouvoient  cet  étui  fort 
commode. 

Fig.  11.  Sonde  ou  algalie  flexible,  avec 
fon,  mandrin  qui  en  eft  (ëparé. 

Fig.  12.  Pavillon  du  citoyen  Bodin  , 
chirurgien  de  Paris,  le  bout  fupérieur  de 
la  fonde  de  gomme  élaftique,  eft  engagé 
dans  la  tige  a9  du  pavillon,  b,  pavillon  vu 
de  face 

;  bb.  Robinet  d'argent  qui  s'adapte  à  l'ai- 
galie,  pour  que  l'urine  tombe  directement 
dans  le  vafe  delliné  à  la  recevoir,  lorfqu'on 
fonde  le  malade  au  lit. 

c.  Bouchon  d'argent  que  l'on  introduit 
dans  le  pavillon  de  la  fonde  ,  pour  la 
fermer 

d.  Follet  de  bois  garni  de  fil  ciré  ,  plus 
commode  que  le  précédent ,  pour  bou- 
cher la  fonde. 

Perfuadé  que  les  auteurs  de  la  première 
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partie  de  cet  ouvrage  n'ont  rien  omis  de 
ce  qui  concerne  le  traitement  des  maladies 
de  la  veffie,  &  qu'ils  ont  traité  du  cathé- 
térifme  avec  beaucoup  de  détails  ,  je  me 
contenterai  de  faire  ici  quelques  remarques 
qui  m'ont  été  fuggérées  par  la  pratique. 

Dans  toute  efpèce  de  rétention  d'urine  , 
quelque  limple  qu'elle  foit,  il  n'efi  jamais 
prudent,  félon  -noi,  de  retirer  la  (onde 
fitôt  après  l'évacuation  de  l'urine  ;  f'expé- 
rience  n'a  que  trop  appris  combien  on  a 
fou  vent  eu  lieu,  de  regretter  de  ne  l'avoir 
point  lailTée  avant  de  s'être  aOTuréque  laveiîîe 
avoit  repris  fon  reffort ,  ou  que  la  caufe  de 
la  rétention  avoit  celle  d'exifter.  J'ai  plu- 
lieurs  fois  obfervé  dans  les  commencemens 
de  ma  pratique  ,  que  quoique  la  fonde  ait 
d'abord  pénétré  facilement  dans  la  veffie, 
il  n'en  étoit  pas  toujours  ainfî  ,  lorfqu'il 
faIJoit  l'introduire  de  nouveau,  plufieurs 
heures  après ,  &  c'eft  ce  qui  m'a  déterminé 
à  infifler  pour  que  les  malades  gardaflènt 
au  moins  la  fonde  pendant  vingt-quatre 
heures.  On  n'ignore  point  qu'un  chirur- 
gien de  réputation  à  Paris  ,  a  eu  beaucoup 
de  défagrémens,  pour  s'être  écarté  de  cette 
règle  à  l'égard  d'un  religieux  de  Sainte- 
Geneviève.  Il  l'avoit  fondé  le  matin  avec 
la  plus  grande  facilité  ;  après  l'évacuation 
de  l'urine,  il  retira  la  fonde  ;  le  foir  fe 
trouvant  obligé  de  le  fonder  de  nouveau  , 
il  ne  put  introduire  Tinllrument  dans  la 
veffie.  Cherchant  à  vaincre  l'obfhcle  par 
des  efforts  toujours  méthodiques  }  il  ne  put 
éviter  de  faire  une  faulfe  route.  Le  lende- 
main matin  le  frère  Cofme  fut  appellé  ; 
celui-ci  reconnut  la  fauflTe  route  ;  il  fit 
beaucoup  de  tentatives  d'abord  inutiles. c' 
Enfin,  le  bec  de  la  fonde  lui  paroiffant 
plus  enfoncé  ,  il  la  pouffa  avec  une  cer- 
taine force  ,  Se  pénétra  dans  ja  vefïie  , 
de  laquelle  on  évacua  une  prodigieufe 
quantité  d'urine.  Le  malade  garda  très- 
long-tems  la  fonde  ,  Se  guérit  plufieurs 
mois  après  ;  le  frère  Cofme  étoit  perfuadé 
qu'il  étoit  entré  dans  la  veffie  par  la  route 
naturelle.  Quoique  le  Génovéfain  fût  réta- 
bli de  cet  accident,  il  lui  relia  un  écou- 
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lement  involontaire  d'urine  par  l'urètre  , 
ce  que  l'on  attribuoit  à  l'état  de  foiblefiTe 
qu'avoit  confervé  la  veffie  ,  ou  à  un  vice 
particulier  du  canal  de  l'urètre.  Mais  étant 
mort  plufieurs  années  après  à  Ameuil  , 
M.  Gondret,  chirurgien  qui  l'avoit  foigné 
dans  fa  dernière  maladie  ,  fut  curieux 
d'examiner  dans  quel  état  étoit  reflé  l'u- 
rètre après  la  rétention  d'urine  qui  avoit 
été  accompagné  d'accidens  fi  effrayans. 
Il  reconnut  que  Ja  glande  proftatate  avoit 
été  percée  par  l'algalie,  Se  que  les  urines 
fe  rendoient  dans  l'urètre  par  un  conduit 
que  la  nature  s 'étoit  fait  de  l'extérieur  de 
la  glande  au  canal,  à  l'endroit  où  la  crevaffe 
avoit  eu  lieu  ,  ce  qui  lui  parut  indiquer 
la  route  que  le  frère  Cofme  s'étoit  frayée 
pour  pénétrer  dans  la  veffie.  Il  envoya  la 
pièce  anatomique  avec  fon  obfervaiion  à 
l'Académie  de  Chirurgie  ,  le  22  août 
170Z.  Deffvult  fut  chargé  d'examiner  la 
pièce  Se  l'obfervation.  Il  y  a  tout  lieu  de 
croire  qu'il  a  gardé  le  tout ,  car  le  ci- 
toyen Sue  Se  moi  avons  fait  la  recherche 
de  cette  obfervation  intéreflante  dans  les 
cartons  de  l'Académie  ,  &  ne  l'avons 
point  trouvée.  Le  plumitif  du  22  août  1782 
annonce  l'obfervation  Se  la  veffie  envoyée 
par  le  citoyen  Gogdret  ,  Se  que  Deffauit 
a  été  nomme  commiffaire. 

Lafaye  ,  qui  avoit  traité  un  grand  nom- 
bre de  maladies  de  ve(île  ,  étoit  per- 
fuadé depuis  long-tems  qu'il  n'étoit  pas 
impoffible  de  diriger  la  fonde  jufques  dans 
la  veffie  par  la  fauife  route.  Il  fentoit  bien 
auffi  qu'on  ne  pourroit  le  faire  fans  de 
grands  efforts  avec  un  algalie  moulTe.  Pour 
rendre  cette  opération  plus  facile  &  moins 
dangéreufe ,  il  imagina  la  fonde  à  dard  , 
fig.  y.  Quelque  convaincu  qu'il  fût  de 
l'utilité  de  ce.t~inltrument,  il  m'a  avoué 
qu'il  redoutoit  trop  les  fuites  d'une  pa- 
reille opération  ,  pour  en  tenter  le  hafard. 
D'ailleurs,  la  pratique  fi  heureufe  de  cet 
homme  célèbre  ,  ne  L'a  jamais  mis  dans 
le  cas  d'ufer  de  ce  moyen  extrême ,  qu'il 
n'a  jamais  fait  qu'indiquer  fans  ofer  cori^ 
feiller  de  le  tenter. 
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Il  s'eft  trouvé  des  chirurgiens  plus  har- 
dis que  le  profeiTeur  que  je  viens  de  citer. 
Il  y  a  quinze  à  vingt  ans  que  j'ai  entendu 
lire  à  l'Académie  de  Chirurgie  ,  un  mé- 
moire adreffé  par  un  Praticien  qui  n'héfite 
point  de  confeiller  de  faire  une  faulfe 
route  &  de  pénétrer  avec  force  dans  la 
veffie  par  cette  voie  ,  lorfqu'on  renc  jntre 
des  obftacles  infurmontable  pour  intro- 
duire la  fonde  par  la  voie  naturelle.  Il 
rapporte  ,  à  l'appui  de  fa  doctrine  ,  plu- 
fieurs  faits  qui  annoncent  des  fuccès.  La 
remarque  faite  fur  le  Génovéfain,  fondé  par 
le  frère  Cofme.avoit  été  lue  vers  le  mêtue- 
tems.  On  ne  pouvoit  gucres  fe  refuie r  à 
la  poffibilité  de  fe  frayer  ainfi  une  route 
artificielle  ,  pour  pénétrer  de  force  dans 
la  veffie.  Mais  l'Académie  qui  redoutoit 
les  conféquences  d'une  telle  pratique,  fe 
garda  bien  de  prononcer  (i).  J  aj  lu  que 
c'étoit  auffi  l'opinion  de  Default  ,  &  qu'il 
n'héfitoit  point  à  franchir  tous  les  obfta- 
cles  qui  s'oppofoient  à  l'introduction  de 
la  fonde  ;  Chopart  m'a  affuré  avoir  été 
plufieurs  fois  témoin  des  fuccès  de  l'ha- 
bile chirurgien  que  je  cite  ,  &  que  lorf- 
qua  l'obffacle  paroiflbit  infurmontable , 
il  tournoit  la  fonde  en  manière  de  vrille, 
&  lapouffoit  ainfi  julqu'à  ce  qu'elle  eûtpé- 
nétré  dans  la  veffie. 

Les  hommes  qui  ont  de  la  célébrité  peu- 
vent bien  quelquefois  être  entreprenans  , 
la  confiance  publique  femble  les  mettre 


(i)  Ayant  égaré  la  note  que  j'avois  prife 
alors,  j'ai  enco  e  confnlté  le  citoyen  Sue,  bi- 
bliothécaire de  l'Ecole  de  Médecine,  qui  s'elt  fort 
bien  rapptllé  du  mémoire  que  j'indique  ;  mais 
il  ne  s'eft  point  rappelle  plus  que  moi  du  nom 
de  l'auteur.  Nous  avons  cependant  cherché  dans 
les  cartons  tout  ce  qui  a  rapport  à  la  rétention 
d'urine  ,  nous  ne  l'avons  point  retrouvé.  Comme 
les  archives  de  Y  Académie  de  Chirurgie  ont  été 
un  peu  dilapidées  à  l'époque  de  la  deftructi.on  des 
Sociétés  Savantes ,  je  fuis  convaincu  que  cet  ou- 
vrage a  été  l'ouftrait  avec  bien  d'autres  qui  ne 
fe  trouvent  point;  peut  être  que  celui  qui 
avoit  été  chargé  dans  le  tems  d'examiner  ce 
mémoire  &  d'en  rendre  compte ,  l'auragardé 
fans  faire  de  rapport. 
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à  l'abri  des  reproches  ;  mais  leur  propre 
conscience  leur  dit  auffi  fort  fou  vent  que 
fans  leur  témérité  ,  quelques  malades  au- 
roient  pu  être  fauvés. 

Le  déchirement  des  parties  par  l'in- 
troduction forcée  de  la  fonde  ,  doit  né- 
ceffai renient  aggraver  le  mal.  L'inflamma- 
tion qui  furviem  bientôt  après  ,  rend  lâ 
préfence  de  la  fonde  infupportable  ;  la 
fièvre  ,  le  délire  &  d'autres  accidens  plus 
terribles  encore  fe  manifeflent;  peu  de 
malades  font  en  état  d'y  réfifter.  La  ponc- 
tion de  la  veffie  me  paroit  devoir  être  pré- 
férée ,  elle  expofe  fans  contredit  à  moins 
de  dangers.  La  caufe  de  la  maladie  &  les 
circonftances  qui  l'accompagnent ,  doivent 
cependant  déterminer  en  quel  lieu  on  doit 
la  pratiquer  :  lorfque  la  rétention  d'urine 
eft  occafionnée  par  l'inflammation  du  col 
de  la  veffie  ,  il  faut  éviter  de  faire  la 
ponction  au  périnée  ,  parce  qu'il  eit  dan- 
géreux  de  porter  l'inftrument  tranchant 
ou  piquant  îur  des  parties  enflammées  ; 
il  vaut  mieux  attaquer  la  veffie  vers  fon 
fond  par  une  ponction  au-deffus  du  pu- 
bis ;  comme  l'état  inflammatoire  n'eft  que 
momentané  ,  8c  qu'il  cède  plus  ou  moins 
promptement  aux  moyens  ufités  en  pa- 
l  reil  cas  ,  le  malade  court  bien  moins  de 
rifques.  Si  au  contraire  la  rétention  d'u- 
rine a  pu  caufer  une  obftruction  chronique 
de  l'urètre  ou  du  col  de  la  veffie,  comme 
il  y  auroit  quelque  danger  à  iailler  trop 
long-tems  la  canule  au-deffous  du  pubis  , 
on  doit  préférer  la  ponction  au  périnée  ou 
par  le  rectum. 

L'ufage  de  la  fonde  ou  algalie  pour  éva- 
cuer l'urine  8c  explorer  la  veffie  ,  fe  perd 
dans  la  nuit  des  tems.  On  n'en  trouve  la 
première  trace  que  dans  Celle,  qui  décrit 
la  manière  de  fonder.  Il  eft  plus  que  pro- 
bable qu'on  s'en  fervoit  bien  long-tems 
avant  lui  ;  dans  la  fuite  on  les  a  perfec- 
tionnés; le  b:^c  de  cille  dont  on  fe  fert 
communément  eft  percé  fur  les  côtés  de 
deux  ouvertures  allongées  ;  cette  ouver- 
ture a  paru  préférable  ,  parce  que  ce  bec 
étant  ïifTe  8c  uni ,  on  ne  craint  point  qu'il 

déchire 
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déchire  les  parties  lors  de  fon  paflTage. 
Cependant  quelques  chirurgiens  ont  penfé 
que  ces  ouvertures  latérales  étoient  une 
des  caufes  principales  des  difficultés  que 
l'on  rencontre  quelquefois  pour  intro- 
duire l'aigalie  jufques  dans  la  veffie  ;  ils 
difent  que  les  parois  de  l'urètre  s'engagent 
dans  les  ouvertures  &  arrêtent  tellement 
la  fonde,  que  l'on  déchireroit  les  parties 
plutôt  que  de  pénétrer  plus  avant;  c'en1 
ce  qui  a  déterminé  J.-L.  Petit  à  propo- 
fer  la  fonde  à  bouton  ,  fig.  6  ;  mais  l'in- 
convénient qu'il  a  d'être  un  obltacle  aux 
injections»  l'a  fait  rejetter.  Lachaud  lui  a 
fubllitué  celle  fig.  7  ,  &  c'eft  celle  dont 
fe  fervent  &  que  recommandent  ceux  qui 
font  de  cette  opinion  ;  ils  ajoutent  que 
fi  on  eft  obligé  par  circonftance  de  fon- 
der avec  une  algaiie  percée  latéralement , 
il  faut  la  remplir  d'huile  ,  &  que  l'on  re- 
tient en  bouchant  exactement  le  pavillon 
avec  le  pouce  pendant  que  l'on  introduit 
la  fonde  :  l'huile,  difent-ils  ,  remplit  exac- 
tement les  ouvertures  latérales  ,  &  em- 
pêche les  parois  de  l'urètre  de  s'y  engager. 
Enfin,  ceux  qui  préfèrent  les  fondes  fer- 
mées à  l'extrémité  du  bec,  y  font  prati- 
quer fur  les  côtés  des  ouvertures  rondes 
au  lieu  de  longues. 

La  nature  de  la  maladie  qui  affecte  la 
veffie  ou  l'urètre  exige  fouvent  que  la 
fonde  relie  long-tems  à  demeure  ,  foit 
pour  donner  le  tems  au  vifeère  de  re- 
prendre fon  reffort  ,  foit  pour  faire  des 
injections  dans  fa  capacité  ,  foit  enfin  pour 
favorifer  la  confolidation  d'un  ulcère  fif- 
tuleux  au  canal  de  l'urètre.  L'expérience 
avoit  démontré  combien  il  étoit  dou- 
loureux &  fatigant  pour  les  malades  de 
porter  long  tems  cet  inftrimrent  à  caufe 
de  fa  folidité  ;  on  a  cherché  à  la  rendre 
plus  fupportable  ,  en  imaginant  la  fonde 
flexible,^-.  11  :  on  l'a  bientôt  abandon- 
née à  cauie  des  inconvéniens  dont  elle  , 
efl  fufceptible  ,  &  ces  accidens  qui  en 
font  inféparables ,  fi  elle  vient  à  fe  caffer 
lorfqu'elle  efl  en  place.  J.  L.  Petit ,  dont 
il  a  déjà  été  parlé  ,  lui  a  fubftitué  la  fonde 
Chirurgie.  Tu  me  II.  2e.  Partie. 
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à  double  courbure  ou  en  S  ,fig.  8.  Cette 
fonde  a  réellement  bien  des  avantages  fur 
toutes  les  autres  qui  l'ont  précédée.  Mais 
on  a  obfervé  que  plusieurs  malades  ne  po-u- 
voient  la  garder  fans  éprouver  de  la  gêne  , 
fur-touteeuxqui  font  fujets  aux  érections.  Il 
étoit  donc  néceflaire  de  chercher  un  moyen 
qui  fût  exempt  du  moindre  de  ces  inconvé- 
niens; après  des  eifais  multipliés  pour  cor- 
riger les  fondes  flexibles, on  eft  enfin  par- 
venu à  en  conftruire  d'une  efpèce  toute 
particulière,  &  qui  n'expofe  à  aucun  des 
dangers  que  les  malades  couroiént  avec 
les  précédentes.  Cette  nouvelle  invention 
eft  due  au  génie  actif  du  citoyen  Bernard , 
orfèvre-mécanicien.  Cet  habile  artilte ,  qui 
s'eft  le  plus  occupé  de  la  fabrication  des 
fondes  flexibles,  voyant  que  malgré  toutes 
les  précautions  qu'il  prenoit ,  en  les  cou- 
vrant de  foie  écrue  qu'il  enduiloit  enfuit e 
de  fubltances  emplaftiques  ,  elle  fe  caffoit 
le  plus  fouvent ,  imagina  celles  connues 
fous  le  nom  de  fondes  de  gomme  élas- 
tique. (  Voye^_  le  mot  Sonde.  )  Il  faut  le 
dire ,  cette  découverte  doit  être  rangée 
dans  la  claffe  de  celles  qui  font  le  plus 
utiles  à  l'humanité  fouffrante.  Jufqu'à  pré - 
fent ,  le  citoyen  Bernard  a  eu  peu  d'imi- 
tateurs ou  de  concurrens  dans  la  fabrica- 
tion de  ces  inftrumens;  ceux  qui  ont  voulu 
l'imiter  ou  le  copier  ,  n'ont  encore  pu 
l'égaler. 

En  reconnoiffant  les  avantages  de  la 
fonde  de  gomme  élaftique,  tous  ceux  qui 
en  font  ufage  n'ont  point  manqué  de  s'ap- 
percevoirque  le  pavillon  rétrécit  le  paffage 
qui  laitîe  tomber  i'urine  dans  le  vafe.  Si 
on  eft  obligé  d'en  placer  une  de  petit  ca- 
libre ,  ce  pavillon  eft  toujours  trop  foible, 
&  ne  réfifte  point  long-tems  à  l'action  du 
fiphon  de  la  feringue  ,  lorfque  la  maladie 
exige  que  l'on  fane  des  injections.  Je  cher- 
choisà  obviera  ces  inconvéniens  ,  lorfque 
notre  collègue  Bodin ,  membre  de  la  ci- 
devant  Académie  de  Chirurgie  ,  me  fit 
voir  un  pavillon  d'ivoire  qu'il  a  imaginé  , 
Se  au  moyen  duquel  l'ouverture  de  la  londe 
conferve  l'intégrité  de  fon  diamètre.  La 
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cuvette  refTemble  à  un  bilboquet  &  fe  ter- 
mine par  une  tige  creufe  un  peu  plus 
longue  qu'un  centimètre  ,  ou  fîx  à  fept 
lignes ,  &  dans  laquelle  on  introduit  le  bout 
de  la  fonde  qui  s'y  fixe  d'une  manière 
folide ,  voye^  fig.  12.  Outre  les  fondes, 
le  citoyen  Bernard  fabrique  aufli  des  bou- 
gies de  gomme  élaftique  ,  dont  on  obtient 
de  très-bons  effets,  dans  les  cas  de  rétré- 
ciifement  du  canal  de  l'urètre. 

Planche     X  C  X  I  I. 

Elle  fe  rapporte  aux  articles  feringues  & 
canules. 

*  Fig.  1.  Petite  feringue  à  injedion. 

Fig.  2.  &  3.  Seringues  plus  groiïes  , 
fur  lefquelles  on  adapte  des  fiphons  de 
différentes  formes  ,  félon  le  lieu  où  on 
veut  pouffer- l'inje&ion  ?  &  félon  les  cir- 
conftances. 

Fig.  4,.  Canule  platte  ,  percée  latéra- 
lement. 

Fig.  <y  &  6.  Canules  plattes  &  un  peu 
courbes  ,  deftinées  à  être  placées  dans  les 
plaies  faites  à  la  poitrine  ,  après  l'opéra- 
tion de  l'empyème. 

Fig.  7.  Siphon  courbe,  percé  en  arro- 
foir  ,  pour  faire  des  injections  dans  la 
matrice. 

Fig.  8.  Siphon  droit  ,  percé  comme  le 
précédent. 

Fig.  9.  Siphon  conique  ,  pour  les  cas 
ordinaires. 

Fig.  10.  Canule  flexible. 

Fig.  1 1.  Autre  canule  folide.  Ces  deux 
dernières  ont  été  imaginées  pour  être 
placées  dans  la  plaie  qui  réfulte  de  l'opé- 
ration de  la  taille. 

L'ufage  des  feringues  efl  trop  connu 
pour  que  nous  nous  arrêtions  à  en  parler  ; 
nous  obferverons  feulement  que  quand  le 
chirurgien  efl  obligé  d'injecler  la  veffie 
par  l'algalie  ,  il  faut  fou  vent  que  lui-même 
affujettiffe  la  fonde  d'une  main  ,  &  in- 
jede  de  l'autre.  De  Lafaye  a  fait  conf- 
truire  un  cercle  à  deux  aîies  ,  pour  fervir 


de  point  d'appui  aux  doigts  pendant  que  le 
pouce  preffe  fur  le  pifton  ,  voye^  fig-  3. 
Quant  aux  canules  droites  ,  courbes  , 
plattes  ou  rondes  ,  il  eil  peu  de  circonf- 
tances  où  elles  foient  d'une  véritable  uti- 
lité ,  parce  que  la  compreffion  qu'elles 
exercent  ,  donnent  fouvent  lieu  à  des 
accidens  qui  déterminent  à  les  retirer.  Elles 
font  ordinairement  d'argent  ,  &  quelque- 
fois de  plomb. 

Planche  XCXIII. 

Elle  efl  relative  à  l'article  fymphyfe  du 
pubis. 

Fig.  I.  repréfente  un  bafîïn  mal  con- 
formé ,  dont  le  petit  diamètre  du  dé  • 
troit  fupérieur  n'a  que  deux  pouces  fept 
lignes.  La  forme  de  ce  détroit  efl  triple  ; 
la  première  le  repréfente  dans  fon  état  na- 
turel ;  la  féconde  les  os  pubis  écartés  de 
dix  huit  lignes  ;  8c  la  troifième  avec  un 
écartement  de  deux  pouces  6c  demi ,  pour 
mieux  rendre  le  produit  de  l'ampliation 
que  peut  donner  la  fedion  de  la  fymphyfe 
fur  un  pareil  bafîin  aux  dégrés  d'écartement 
indiqués. 

a  a  ,  les  deux  dernières  vertèbres  lom- 
baires. 

b  b  b  b,  les  apophyfes  tranfverfes  de  ces 
vertèbres. 

c  c ,  ligamens  qui  vont  des  apophyfes 
tranfverfes  de  la  dernière  de  ces  vertèbres 
à  la  partie  moyenne  8c  poftérieure  de  la 
lèvre  interne  de  la  crête  de  l'os  des  îles. 

dd,  autres  ligamens  qui  defeendent  de 
ces  mêmes  apophyfes  à  la  partie  fupérieure 
des  fymphyfe  s  facro-iliaques. 

e  ,  faillie  du  facrum. 

ff,  les  parties  latérales  de  la  bâfe  du 
facrum. 

ggy  portions  des  os  ilium,  les  relies 
de  ces  mêmes  os  étant  cachés  par  la  féconde 
8c  troifième  figure. 

h  h  ,  le  corps  des  os  pubis. 

il ,  l'angle  des  os  pubis. 

k  k  ,  les  os  ifchiums. 
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//,  les  branches  des  os  ifchiums  & 
pubis. 

m  ,  l'arcade  des  os  pubis  qui  fe  voit  fur 
le  baffin. 

n  n  ,  les  trous  ovalaires  mafqués  par  les 
os  pubis  de  la  féconde  &  troifième  fi- 
gure. 

A  ,  la  fymphyfe  des  os  pubis  vue  en 
raccourci. 

B  B  ,  Les  fymphifes  facro-iliaques. 

O  ,  pojtions  des  os  iliums. 

Pi5,  le  corps  des  os  pubis. 

Q  Qy  i'angle  des  os  pubis. 

R  R ,  facettes  orticulaires  des  os  pubis 
Vues  en  raccourci. 

5  S ,  les  os  ifchiums  :  ils  paroiffent  der- 
rière les  trous  ovalaires  de  la  troifième 
figure. 

J  fy  très-petites  portions  des  branches 
des  os  pubis. 

1 1 ,  facettes  articulaires  des  os  des  îles 
correfpondantes  à  de  femblables ,  qui  fe 
remarquent  fur  les  côtés  du  facrum. 

u  u ,  les  os  iliums. 

v  v  ,  la  crête  de  ces  mêmes  os. 

x  angle  que  forme  la  lèvre  interne  de 
cette  crête  dans  là  partie  moyenne  &  pof- 
térieure  de  la  longueur. 

y  y ,  les  épines  fupérieures  et  antérieures 
des  os  des  îles. 

les  épines  antérieures  &  inférieures 
de  ces  mêmes  os. 

6  & ,  facettes  articulaires  des  os  des 
îles  ,  faifant  partie  des  fymphyfes  facro- 
iliaques. 

1.1,  les  os  pubis. 

2.2,  l'angle  des  os  pubis 

3.3,  facettes  articulaires  des  os  pubis 
vues  en  racourci. 

4,  4  ,  les  os  ifchiums. 

5" ,  $ ,  les  branches  réunies  des  os  if- 
chium  8c  pubis. 

66  ,  les  cavités  cotyloïdes. 

Les  lignes  pleines  indiquent  la  largeur 
naturelle  de  ce  baffin  dans  les  différentes 
directions  où  elles  font  tracées  ,  8c  leurs 
extrémités  ponctuées  l'ampliation  que  le 
détroit  fupérieur  reçoit  dans  ces  mêmes 


ANCHES.  l  Ï5 

directions  au  terme  de  dix-huit  8c  (Ja 
trente  lignes  d'écartement  entre  les  os 
pubis. 

I.  Diamètre  antéro  -  poftérieur  du  dé- 
troit fupérieur  ou  diftance  du  pubis  à 
là  faillie  du  facrum  :  deux  pouces  fept 
lignes. 

II.  Diamètre  tranfverfal  du  détroit 
fupérieur,  confidéré  dans  le  lieu  le  plus 
étendu  :  quatre  pouces  fept  lignes. 

III.  Diamètre  oblique  du  détroit  fupé- 
rieur qui  s'étend  du  point  de  ce  détroit 
correfpondant  au  bord  antérieur  de  la 
cavité  cotyloïde  gauche  à  la  jonction 
facro-iliaque  droite  :  trois  pouces  onze 
lignes. 

IV.  Autre  diamètre  oblique  qui  s'étend 
du  point  du  même  détroit  qui  répond  au 
bord  antérieur  de  la  cavité  cotyloïde 
droite  à  la  fymphyfe  facro-iliaque  gau- 
che :  quatre  pouces. 

En  donnant  la  moindre  attention  au 
rapport  de  ces  dimenfions  avec  celles  que  - 
la  tête  d'un  fétus  de  volume  ordinaire  pré- 
fente dans  leur  direction  au  moment  de 
l'accouchement,  on  voit  qu'elles  font  très- 
favorables  ,  excepté  la  première  qui  eft  à 
la  rigueur  de  il  lignes  trop  courte  ,  puis- 
qu'elle n'a  que  trente  une  lignes  d'éten- 
due -3  le  diamètre  tranfverfal  de  la  tête 
étant  communément  de  quarante-deux. 
Ce  feroit  uniquement  dans  cette  direction 
8c  de  l'étendue  d'onze  lignes  qu'il  fau- 
droit  augmenter  la  capacité  d'un  pareil 
baffin  ,  pour  favorifer  l'accouchement. 
Comme  la  plupart  de  ceux  qui  ont  prati- 
qué cette  nouvelle  opération  n'ont  obte- 
nu que  dix  huit  lignes  ou  environ  d'é- 
cartement entre  les  os  pubis  ,  il  eft  fixé 
à  ce  terme  dans  la  féconde  figure.  Dans 
;  un  écartement  de  cette  efpèce  8c  fur  un 
baffin  parfaitement  femblable  à  celui  qui 
eft  repréfenté  ici ,  l'angle  de  chaque  os 
pubis  s'éloigne  du  centre  de  la  faillie  du 
facrum  de  trois  lignes,  ou  à  peu  près  au- 
delà  de  ce  qu'il  en  étoït  diftant  naturelle- 
ment. Voye^  les  lignes  V  &  VI.  Le 
diamètre  antero-poftérieur  ne  reçoit  que 
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le  même  accrolffement ,  fi  on  le  confi-  ' 
dère  prolongé  jufqu'au  milieu  de  la  ligne 
ponctuée  IX,  IX,  qui  trace  la  profon- 
deur à  laquelle  on  pourroit  préfumer  que 
s'engage  fa  convexité  latérale  de  la  tête. 
L'un  &  l'autre  diamètre  obliques  augmen- 
tent de  cinq  lignes  en  devant  Se  d'envi- 
ron deux  lignes  &  demie  en  arrière,  &  le 
diamètre  tranfverfal  de  fept  lignes  ou  à  peu 
près.  Il  eft  évident  qu'un  écartement  de 
dix-huit  lignes  fur  un  pareil  baffin  ne  peut 
faire  ctffer  la  disproportion  qui  exifte 
entre  le  petit  diamètre  du  détroit  fupé- 
rieur  &  le  petit  diamètre  de  la  tête  de 
l'enfant;  puifque  le  premier  ne  s'en  trouve 
augmenté  que  de  trois  lignes ,  confidéré 
fous  le  point  de  vue  Je  plus  avantageux. 
L'ampliation  que  les  autres  diamètres  re 
çoivent  d'un  femblable  écartement  eft  ab- 
solument inutile  ,  ces  diamètres  étant 
naturellement  afTez  grands. 

En  fuppofant  que  les  os  pubis  par- 
courent un  chemin  égal  en  s'écartant  de 
deux  pouces  &  demi  ,  l'angle  de  chacun 
d'eux  ne  s'éloigne  du  centre  de  la  faillie 
du  facrum  que  de  fix  lignes  au-delà  de 
ce  qu'il  en  étoit  diftant  auparavant  ,  ce 
qui  ne  donne  encore  que  fix  lignes  d'ac- 
croiffement  entre  ces  deux  points.  Voye^ 
les  lignes  VII  Se  VIII.  Le  petit  diamètre 
de  l'entrée  de  ce  baffin  ne  s'en  accroît 
pas  de  beaucoup  plus  en  le  confîdérant 
jufqu'au  milieu  de  la  ligne  ponctuée  XX  , 
qui  trace  les  bornes  au-delà  defquelles  la 
convexité  de  la  tête  ne  fauroit  s'engager 
entre  les  os  pubis  quand  le  baffin  feroit 
dégarni  de  toutes  les  parties  molles ,  ce 
qui  n'a  pas  lieu  dans  le  cas  de  la  fection 
du  pubis,  puifque  le  col  de  la  vefîie,  le 
canal  de  l'urètre,  leur  tiffu  cellulaire,  le 
demi-cercle  antérieur  de  l'orifice  de  la 
matrice  &  la  partie  antérieure  du  vagin 
fe  prefentent  à  cet  écartement  &  au- 
devant  de  la  tête  de  l'enfant.  Le  diamètre 
tranfverfal  ,  au  terme  de  l'écartement  in- 
diqué ,  augmente  d'environ  treize  lignes , 
&  chaque  diamètre  oblique  ,  tant  en- 
devant  qu'en  arrière  ,  de  quatorze  lignes 
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ou  à  peu  près  :  accroiflemens  fuperflus , 
puifque  ces  diamètres  fur  le  baffin  aiïigné  , 
ont  toute  la  largeur  requife  pour  l'accou- 
chement. 

L'extrémité  poftérieure  des  deux  dia- 
mètres obliques  qui  eft  ponctuée  &  mar- 
quée par  les  chiffres  XI  &  XII,  indique 
Técartement  qu'on  d  it  craindre  vers  les 
fymphyfes  facro-  iliaques  en  éloignant  les 
os  pubis  de  deux  pouces  &  demi  ,  en 
admettant  que  la  oonvexité  de  l'un  des 
côtés  de  la  tête  puiffe  s'engager  entre  les 
pubis  écartés  de  deux  pouces  &  demi  , 
jufqu'au  milieu  de  la  ligne  ponctuée  XX  , 
tracée  fur  cette  convexité  même.  Il  eft 
évident  que  cet  écartement  ne  peut  pro- 
curer le  rapport  de  dimenfion  néceffaire  à 
la  facilité  de  l'accouchement  ,  lorfque 
le  ballin  n'a  primitivement  que  deux 
pouces  fix  à  fept  lignes  de  petit  diamètre. 
D'où  il  fuit  que  la  fymphyfe  du  pubis  , 
en  fuppofant  qu'on  puifie  obtenir  cet 
écartement  de  deux  pouces  Se  demi  fur 
la  femme  vivante  fans  l'expofer  à  de  fâ- 
cheux accidens,  ne  conviendroit  pas  dans 
le  cas  d'un  baffin  femblable  à  celui  qui  eft 
repréfenté  dans  cette  Planche. 

Fig.  z.  Repréfenté  un  baffin  qui  n'a  que 
quatorze  à  quinze  lignes  de  petit  dia- 
mètre dans  fon  entrée  ,  Se  quatre  pouces 
dix  lignes  dans  fa  plus  grande  largeur. 
La  forme  du  détroit  fupéiieur  y  eft  triple 
comme  fur  la  précédente.  La  première 
le  repréfenté  tel  qu'il  eft  naturellement  ; 
Ja  féconde  les  os  pubis  étant  écartés 
de  deux  pouces  Se  demi;  &  la  troificme, 
de  trois  pouces.  Les  deux  degrés  font 
ceux  que  le  cit.  Leroy  dit  avoir  conftam- 
ment  obtenus,  Se  qu'on  peut  obtenir,  fans 
inconvénient. 

aaa.y  les  trois  dernières  vertèbres  lom- 
baires. 

b>  la  faillie  que  forme  l'union  de  la 
dernière  de  ces  vertèbres  avec  la  bâfe  du 
facrum. 

ce ,  les  côtés  de  la  bâfe  du  facrum. 
ddd ,  les  apophyfes  tranfverfes  du  côté 
droit  des  vertèbres  affignées. 
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e  e  ,  ligament  qui  s'étend  de  la  première 
de  ces  apophyfes  à  l'angle  qui  fait  la  lèvre 
interne  de  la  crête  de  l'os  des  îles  vers  la 
partie  moyenne  &  poflérieure, 

fft  autre  ligament  qui  defcend  de  cette 
apophyfe  à  la  partie  fupérieure  de  la  fym- 
phyfe  facro-iliaque. 

gggg,  Portion  des  os  iliums. 

h  h  ,  k  corps  des  os  pubis. 

1  i,  l'angle  des  os  pubis. 
h  k  t  les  os  ifchiums. 

II,  les  branches  de  l'os  ifchium  & 
pubis. 

m  ,  l'arcade  des  os  pubis. 
n  n  ,  les  trous  ovalaires. 
A ,  la  fymphyfe  des  os  pubis. 
B  B ,  les  fymphyfes  facro-iliaques. 

oooo,  portions  des  os  iliums. 

p  p  ,  le  corps  des  os  pubis. 

q  q  ,  l'angle  des  os  pubis  écarté  de  deux 
pouces  &  demi. 

r  r  ,  facette  cartilagineufe  des  os  pubis, 
vue  en  racourci. 

s  s  y  les  branches  des  os  ifchiums  & 
pubis. 

ff ,  facettes  articulaires  des  os  iliums 
qui  font  partie  des  fymphyfes  facro- 
iliaques. 

I I I ,  les  os  iliums. 
u  u,  la  crête  de  ces  mêmes  os. 
vv,  les  épines fupérieures &  antérieures 

des  os  des  îles. 

xx  ,  les  épines  antérieures  &  inférieures 
des  mêmes  os. 

y  y  ,  les  épines  antérieures  &  inférieures 
des  os  des  îles  de  la  féconde  figure. 

^  £  ,  les  facettes  articulaires  de  l'os 
des  îles  faifant  partie  des  fymphyfes  facro- 
iliaques. 

6 •  & ,  le  corps  des  os  pubis. 

1,1,  l'angle  des  os  pubis. 

2  ,  2  ,  la  facette  articulaire  de  chaque  os 
pubis  ,  vue  en  racourci. 

3  ,  3  ,  les  branches  réunies  des  os  pubis 
&  ifchiums ,  vues  en  racourci. 

4,  4,  les  os  ifchiums. 

5 ,  y  ,   les  trous  ovalaires  derrière  ief- 
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quels  on  voit  une  portion  des  os  ifchiums 
de  la  féconde  figure. 

6  ,  <5 ,  les  co-ty  loïdes. 

Les  lignes  indiquent  les  différens  degrés 
de  largeur  du  détroit  fupérieur  dans  la 
direction  où  elles  font  tracées,  &  leurs 
extrémités  ponduées  ,  l'ampliation  qu'on 
doit  attendre  d'un  écarteraient  de  deux 
pouces  &  demi,  8c  de  celui  de  trois 
pouces. 

I.  Diamètre  antero-poflérieur  ou  petit 
diamètre  du  détroit  fupérieur,  un  pouce 
deux  à  trois  lignes. 

II.  Largeur  tranfverfale  du  même  dé- 
troit :  cette  ligne  qui  a  quatre  pouces 
dix  lignes  d'étendue  pafTe  au-deffous  de 
la  faillie  du  facrum. 

III.  Diftance  de  la  partie  moyenne  & 
latérale  gauche  de  la  faillie  du  facrum  , 
au  point  de  la  marge  du  baffin  qui  répond 
au  bord  antérieur  de  la  cavité  cotyloïde 
de  ce  côté  ;  un  pouce. 

IV.  Difiance  de  la  partie  moyenne  & 
latérale  droite  de  la  faillie  du  facrum  au 
point  de  la  marge  qui  répond  au  bord 
antérieur  de  la  cavité  cotyloïde  de  ce  côté  ; 
un  pouce  huit  Jignes. 

Ce  baffin  eft  celui  que  nous  avons  fup* 
pofé  à  l'article  fymphyfe  ,  pour  prouver 
les  dangers  de  l'opération  où  l'on  fe  pro- 
pofe  de  divifer  le  cartilage  qui  unit  les  os 
pubis  entre  eux.  V oye^  ,  pour  de  plus 
grands  détails ,  cet  article. 

Planche  XCXIV. 

Elle  offre  les  inflrumens  pour  V opération 
de  la  taille. 

*  Fig.  i,z  Si  3 .  Cathéters ,  ou  fondes 
canelées  courbes  ,  de  différentes  gran- 
deurs. 

Les  deux  premiers  ont  la  pointe  termi- 
née en  cul-de-fac;  celui  fig,  3  ,  dont  le 
manche  eft  fort  allongé  ,  un  peu  recourbé 
&  applati ,  félon  les  principes  deLecat ,  n'a 
point  de  cul-de-fac,  étant  principalement 
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deftiné  pour  la  taille  selon  la  méthode  de 
Hawkins. 

Fig.  4.  Cathéter  de  Pouteau,  le  manche 
eft  terminé  par  un  anneau  ;  la  courbure  eft 
plus  confidérable  qu'aux  précédens  ,  afin 
que  l'inftrument  faffe  plus  de  faillie  au 
périnée. 

F/g.  y.  Le  lithotôme  de  Colot  ,  fon 
fommet  arrondi  ne  doit  avoir  de  tranchant 
que  dans  une  étendue  de  quatre  lignes  , 
défignée  en  a  a. 

Fig.  6.  Celui  de  Raw,  fon  tfanchant 
n'a  d'étendue  que  fix  lignes  de  chaque 
côté  ,  depuis  la  pointe  b  b  ,  limites  du 
tranchant. 

F/g.  7.  Lithotome  de  Maréchal. 

Fig.  8.  Celui  de  Chefelden. 

Fig.  p.  Rondache  de  Ledran. 

Fig.  10.  Lithotôme  de  Moi  eau. 

Planche  XCXV. 

Continuh! ion  des  injlrumms  pour  la  taille. 

*  Fig.  1.  Lithotôme  caché  du  frère  Côme. 
Cet  inftrument  eft  compofé  ,  i°  d'une 
gaîne ,  terminée  par  un  manche  à  facettes 
inégales;  ce  manche  tourne  fur  fon  axe; 
on  le  fixe  au  moyen  d'une  petite  bafcule 
qui  s'engraine  dans  les  hoches  correfpon- 
dantes  à  chaque  pans  ou  facettes  ,  lef- 
quelles  font  numérotées  y,  7,  5),  11 , 
13  &  iy  ;  20.  &  d'une  lame  dont  le  tran- 
chant eft  légèrement  convexe  :  la  queue  de 
la  lame  eft  recourbée  du  côté  du  manche 
à  facettes  ,  auquel  elle  correfpond  ,  ce 
qui  règle  l'étendue  que  l'on  veut  donner. 
L'écartement  de  la  lame  eft  ici  repré- 
fenté  ouvert  au  n°  iy;  une  grande  baf- 
cule à  reffort  modère  i'aâion  de  la  main 
fur  l'inftrument. 

Fig.  2.  Lithotôme  caché  de  Thomas. 
La  gaîne  eft  droite  &  fe  termine  en  pointe 
de  trois  quarts  applatie  &  tranchante.  Elle 
porte  du  côté  oppofé  à  la  canelure,  un 
petit  gorgeret  a;  dans  la  partie  concave  du 
manche  c  de  la  lame  règne  une  crémail- 
lère fur  laquelle  on  fait  gliffer  une  queue 
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d'aronde  b  ,  par  laquelle  on  détermine 
l'étendue  que  l'on  veut  donner  à  l'écarte- 
ment de  la  lame  ;  il  y  a  aufli ,  comme  au 
précédent,  une  grande  bafcule  pour  mo- 
dérer l'action  de  la  main.  A  ,  le  petit  gor- 
geret féparé  du  lithotôme. 

Fig,  3.  Le  trois-quarts  de  Foubert.  La 
tige  doit-être  caneiée. 

F/g.  4.  La  canule  du  trois  quarts  ;  elle 
eft  aufîï  caneiée  dans  prefque  toute  fa 
longueur,  excepté  vers  le  bout  fupérieur 
qui  eft  fendu  dans  l'étendue  de  plufieurs 
lignes. 

Fig.  y  Se  6.  Couteaux  lithotômes. 

F/g.  7.  Gorgeret  dilatatoire  ;  c'eft  celui 
que  décrit  Co  billard. 

Fig,  8.  Bandage  à  crémaillère  pour  com- 
primer l'urètre  ;  de  Nnuck. 

Planche  XCXVI. 

Injïrumens  de  Lecat ,   d 'Andouillé  &  de 
Hawhins. 

*.  Fig.  1 .  Uréthrotôme.  Il  y  a  une  rai- 
nure qui  règne  entre  les  deux  tranchans 
de  la  lame  ,  depuis  la  pointe  jufqu'au 
talon. 

Fig.  1.  Ciftitôme.  On  y  remarque  auflï 
une  rainure  près  le  dos  de  la  lame. 
Fig.  3.  Gorgeret  lithotôme.  C'étoit  l'inf- 
trument favori  de  Lecat.  <x ,  union  de  la 
lame  avec  la  languette,  c  ,  b  ,  tranchant  de 
la  lame,  c  ,  anneau  mobile  pour  faire 
fortir  ou  rentrer  la  lame,  d ,  vis  pour  fixer 
les  pièces. 

Fig.  4.  Gorgeret  lithotôme  dilatatoire. 
Lecat  l'avoit  pour  ainfi  dire  abandonné. 
a  ,  l'anneau  mobile  pour  faire  fortir  ou 
rentrer  la  lame  qui  eft  cachée  dans  la  lon- 
gue branche  b.  Le  reiïbrt.  c  ,  attaché  au 
bas  du  manche  de  la  branche fert  à 
modérer  l'adion  de  la  main  pour  faire  la 
dilatation,  d,  la  vis  avec  laquelle  on  fixe  la 
lame,  foit  rentrée,  foit  fortie. 

Fig.  y.  Le  gorgeret  lithotôme deM.  An- 
douillé. C'eft  encore  le  gorgeret  dilatatoire 
de  Coviilard  ,  auquel  eft  ajuftée  une  lame 
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affujettie  par  une  vis£;  la  foie  c ,  de 
cette  lame  eft  élaftique  ;  la  pointe  d  eft 
cachée  dans  une  petite  gaîne  qui  termine 
le  lommet  d'une  des  branches  du  gorge- 
ret.  C'eft  avec  ce  gorgeret  lithotôme  que 
Andouillé  tailla,  en  17465  a  Bruxelles, 
un  particulier  ,  en  préfence  de  Cabany 
fils  ,  du  Collège  de  Chirurgie  de  Paris  ,  & 
chirurgien-major  du  régiment  de  Picardie. 
Le  malade  a  très-bien  guéri.  Andouillé 
m'a  confirmé  lui-même  le  fait.  Il  eft  donc 
le  premier  qui  ait  eu  l'idée  du  gorgeret 
lithotôme. 

Fig.  6.  Gorgeret  lithotôme  deHawkins. 
a  ,  le  bord  tranchant. 

PlANCHÏ  XCXVII. 

Jnjlrumens  de  Pouteau  &  de  Hoin. 

*  Fig.  1.  Le  directeur  ,  armé  de  fon 
modérateur  fans  le  niveau,  a,  la  canelure 
qui  règne  le  long  de  la  partie  latérale  & 
un  peu  poftérieure  de  la  fonde  appellée 
directeur,  b  ,  le  manche  applati.  c,  les 
branches  jumelles  du  modérateur,  d^.fa 
longue  branche  où  doit  être  placé  le 
niveau. 

Fig.  z.  Le  modérateur  vu  féparément 
chargé  de  fon  niveau,  ce,  les  branches 
jumelles  entre  lefquelles  doit  gliiTer  le 
lithotôme.  ee ,  vis  pour  fixer  le  niveau  d , 
fj  la  courte  branche. 

Fig.  3.  Lithotôme.  Le  manche  de  cet 
inftt  ume'îit  fe  termine  par  une  pièce  mo- 
bile qui  peut  s'ajufter  à  différentes  lames. 
Cette  pièce  efi  cempofée  d'un  anneaux, 
&  d'une  pièce  de  pouce  b ,  qui  font  partie 
de  la  virole  c. 

Fig.  4.  Lithotôme  fans  la  virole  du 
manche. 

Fig.  5,  Dilatatoire  de  Hoin  pour  la  taille 
des  femmes  ;  il  efi  compofé  de  drux  bran- 
ches inégales  en  longueur  ,  jointes  en- 
femble  par  une  charnière  ;  la  plus  longue 
a  ?  eft  reçue  dans  l'autre  b  ;  elle  eft  cane- 
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lée  depuis  l'endroit  de  fa  jonftion  avec 
l'autre,  jufqu'à  environ  deux  lignes  de 
fon  extrémité.  Les  bords  de  la  canelure 
font  rabattus  ,  afin  que  l'extrémité  du  li- 
thotôme ne  puiffe  s'échapper;  le  deffus 
de  cette  branche  eft  arrondi  en  dos  d'âne 
pour  recevoir  la  gouttière  de  la  courte 
branche;  la  charnière  qui  joint  les  deux 
branches  eft  fixée  par  une  clavette  ou  che- 
ville ronde  c  c.  A  la  pièce  de  pouce  de  la 
courte  branche  eft  attaché  un  reffort  e  , 
dont  l'extrémité  échancrée  reçoit  l'autre 
branche  ;  fon  ufage  eft  de  marquer  les  de- 
grés de  la  dilatation  en  parcourant  les 
lignes  tracées  en  j\  fur  les  côtés  de  la 
branche. 

Fig.  6.  La  longue  branche  féparée  de  la 
courte;  a ,  la  canelure  à  couliffe  ;  </,  la 
charnière  ;  les  lignes  qui  doivent  mar- 
quer les  degrés  de  dilatation  ;  g  ,  le 
manche. 

Fig.  7.  La  lame  lithotôme.  Elle  diffère 
de  celle  de  Pouteau  ,  en  ce  que  la  pointe 
eft  terminée  par  une  petite  tête  applatie  <z, 
pour  s'adapter  à  la  gouttière  rabattue  de  la 
longue  branche  ,  fig.  6.  Le  manche  du 
lithotôme  fe  termine  en  vis  pour  recevoir 
1a  platine  ou  pièce  de  pouce  b  ,  percée  en 
écrou. 

Fig.  8.  Autre  lithotôme  plus  petit ,  fans 
pièce  de  pouce.  On  y  reconnoît  la  vis  a  ? 
qui  termine  le  manche. 

Planche  XCXVIII. 

Elle  offre  les  inflrumens  pour  la  taille 
des  femmes, 

*  Fig.  1.  Biftouri  caché  à  deux  lames  , 
avec  lequel  Franco  propofa  en  i$6i  d'in- 
eifer  le  col  de  la  veffie  pour  favorifer  i'ex- 
traclion  de  la  pierre. 

Fig.  2.  Lithotôme  féminin  de  Fleu- 
rant, de  Lyon,  aa^  ies  foies  de  lames. 

Fig.  3  &  4.  Lithotôme  féminin  de 
Louis.  Cet  inftiument  ?  dont  l'une  eft  le 
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biflouri  ou  lithotôme  à  deux  tranchans , 
&  l'autre  l'étui  ou  chape  dans  laquelle  la 
lame  efl  cachée.  Le  bilïouri  efl  compofé 
d'une  lame  &  d'une  queue  ou  foie  :  la 
lame  efl  longue  de  deux  pouces  &  demi , 
les  côtés  bien  tranchans  &  en  pointe 
moufle,  fa  largeur  varie  félon  les  lu  jets. 
La  queue  ou  foie  a  quatre  pouces  Se  demi 
de  long  ,  en  y  comprenant  la  pièce  de 
pouce  e  ;  la  tige  de  cette  queue  a  une 
crête  dans  toute  fa  longueur  à  fa  face  fu- 
périeure.  Dans  cette  ligure ,  la  lame  efl 
cenfée  en  repos  Se  cachée  dans  fa  gaine  , 
le  chemin  qu'elle  doit  parcourir  efl  tracé 
par  une  ligne  ponduée  a  a;  la  féconde 
partie  del'inftrument  que  Louis  a  nommé 
chape  ,   efl   faite   de   deux   pièces  ou 
plaques  jumelles  qui,  jointes  enfemble  9 
foment  une  caifle  de  la  même  configu- 
ration que  la  lame.   Chacune  des  deux 
pièces  qui  la  compofent  efl  terminée  fu- 
périeurement  par  un  bec  de  deux  pouces 
Se  demi  de  long  ,  Se  s'unit  à  un  bouton 
olivaire  pour  former  conjointement  une 
canule  ouverte  latéralement  pour  le  paf- 
fage  de  la  lame  ;  l'extrémité  inférieure  d, 
fournit  avec  le  concours  des  deux  pièces 
un  allongement  quadranguiaire  ,  long  de 
douze  à  quatorze  lignes  ,  dans  lequel  pafîè 
la  foie  de  la  lame.  Il  y  a  au -dedans  de  la 
lame  fuj.  érieure  une  rainure  pour  loger  la 
crête  qui  règne  le  long  de  la  tige  ,  Se  un 
petit  reflbrt  au-deflus  de  l'avance  qui  tient 
à  la  plaque  inférieure  ,  fig.  4 ,  afin  que  le 
lithotôme  foit  contenu  lors  même  qu'on 
ne  le  foutient  prefque  pas  ,  Se  qu'il  rentre 
pour  ainfi  dire  de  lui-même  lorfque  i'in- 
cifion  efl  faite.  Chaque  pièce  de  la  chape 
à  encore  des  particularités  qui  la  diflin- 
guent.  Celle  fig.  3  ,  a  extérieurement  fur 
fon  milieu  une  crête  pour  fervir  de  con- 
ducteur''aux  tenettes  :  l'autre  ,  fig.  4  ,  a 
dans  fon  centre  un  anneau  c  ,  auquel  efl 
foudée  une  pièce  de  pouce.  Enfin  ,  on  voit 
fur  les  côtés  bb  ,  les  vis  qui  unifient  les 
plaques.  Les  têtes  de  ces  vis  font  du  côté 
de  la  plaque  inférieure  ,  fig.  4  ;  la  chape 
efl  d'argent  Se  le  lithotôme  d'acier. 


Planche    X  C  X  I  X. 

Injlrumens  du  frère  Cofrne  pour  la  taille  au 
haut  appareil. 

*Fig.i.  Sonde  à  dard,  a  ,  mamelon 
qui  termine  le  bout  de  la  fonde,  b  la 
pointe  acérée  de  la  flèche,  c  ,  le  lieu  où 
elle  fe  vifie.  d ,  expanfion  de  plufieurs 
lignes  pour  augmenter  en  cet  endroit  le 
diamètre  de  la  fonde  qui  efl  ouverte  en 
forme  de  canelure  ,  depuis  le  commen- 
cement de  fa  courbure,  jufqu'au  mame- 
lon, ee,  les  anneaux  de  la  fonde./,  U 
tige  de  la  flèche.  La  fonde  Se  la  flèche  font 
d'argent  ;  mais  cette  dernière  doit  être 
forgée  à  froid  ,  plus  longue  que  la  fonde 
de  deux  pouces  &  demi.  La  pointe  ou 
dard  efl  d'acier. 

Fig.  2.  La  flèche  féparée  de  la  fon  Je. 
Fig.  3.  Cette  figure  montre  le  dard  dé- 
vifle  Se  fëparé  de  la  flèche. 

Fig.  4  Biflouri  droit  ^  Us  doivent 
Fig.  f.  Biflouri  lenticulaire  >êtrefixésfur 
Fig.  6.  Biflouri  courbe.      jteur  manche 

Fig.  7.  Biflouri  trois-quarts. 

Fig.  8.  Suspenfeur  de  la  veflie.  a,  la 
partie  qui  fouiève  l'organe  -3  elle  fe  ter- 
mine en  forme  d'anneau  ,  afin  que  la 
veflie  foit  pour  ainfi  dire  fixée,  b  ,  le 
manche;  l'un  «Se  l'autre  font  tournés  du 
même  fens  Se  courbés  à  angle  droit. 

Fig.  9.  La  curette  à  manche  ren- 
verfé. 

Fig.  10.  Sonde  canelée  en  forme  de 
gorgeret,  pour  favorifer  l'introduction  des 
canules  dans  la  veflie. 

Fig.  1 1 .  Canule  avec  fon  ftilet. 

Fig.  12.  Flèche  terminée  en  forme  de 
pignon  de  montre  pour  nettoyer  la  ca- 
nule fans  la  changer  de  place  ;  il  en  faut 
de  plufieurs  groffeurs  pour  correfpondre 
aux  différens  calibres  des  canules. 

Fig.  13.  Tourne-vis  pour  démonter  le 
biflouri  trois-quarts. 

Planche 
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Planche  C. 

Continuation  des  injîrumens  propres  à  la 
taille. 

*  Fig.  i.  Dilatatoire  compofé  ,  dont 
on  fe  lervok  dans  la  taille  au  grand  ap- 
pareil. 

Fig.  i.  Dilatatoire  fimple. 
Fig.  3.  Condudeur  mâle. 
Fig.  4.  Condudeur  femelle. 
Fig.  y  &  6.  Gorgerets. 
Fig.  7.  Le  bouton  à  curette. 
Fig.  8.  Petite  tenette. 
Fig.  p.  Curette. 

Nota.  Ces  deux  derniers  inftrumens  fervoieut 
pour  la  taille  au  petit  appareil. 

Planche  CI. 

Continuation  du  même  fujet. 

*  Fig.  1  &  2.  Tenettes  droites  & 
courbes. 

Fig.  3.  Autre  ,  dont  les  branches  fe  ter- 
minent comme  celles  du  forceps. 

Fig.  4.  Tenette  à  juiiétion  paffée. 

Fig.  j.  Tenette  plate. 

Fig.  6,  Bdie-pierre. 

Fig.  7.  La  clef  pour  refferrer  les  dents 
placées  à  vis  dans  l'intérieur  des  mors  de  ce 
dernier  inftrument. 

Fig.  8.  Tenette  lithotôme  du  cit.  Te- 
non." <z ,  la  lame  fortie  de  la  rainure  pra- 
tiquée lur  le  côté  d'une  des  branches  de 
l'inftrument.  b  la  foie  de  la  lame  en 
forme  de  bafcute.  c  ?  petit  r effort  pour 
modérer  l'a&ion  de  la  main.  Tenon  a 
imaginé  cette  tenette  pour  aggrandir  l'in- 
ciiion  trop  petite  en  proportion  du  vo- 
lume de  la  pierre.  L  la  nomme  auffi  te- 
nette dilatatoire. 

Chirurgie.  Tome  II.  2e  Partie. 
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Injîrumens  imaginés  par  le  citoyen  Def- 
champs  ,  pour  faire  la  ponction  de  la 
vejjie  par  le  fondement }  dans  la  taille  au 
haut  appareil. 

*  Fig  1 .  Tige  de  bois  avec  fon  cylindre 
en  acier  a;  la  profondeur  du  cylindre  doit 
avoir  quinze  lignes. 

Fig.  2.  Trois-quarts  courbe  femblable 
à  celui  de  Fleurant. 

Fig.  3.Canuledu  trois-quarts  que  ce  prati- 
cien nomme  auffi  canule  extérieure ,  elle  eft 
longue  de  quatre  pouces  fur  deux  lignes  de 
diamètre  intérieur  ;  fon  pavillon  a  ,  eft 
une  plaque  de  figure  ovoïde  lituée  tranf- 
verfalement  ,  8c  percée  à  fes  extrémités 
bb,  d'un  trou  pour  recevoir  les  rubans 
qui  fervent  à  la  fixer  iorfqu'elle  eft  en 
place.  Son  extrémité  fupérieure  efl  percée 
latéralement  de  plufieurs  trous  c  c  c  c  , 
fort  larges  ,  au  nombre  de  quatre  ou  fix. 

Fig.  4.  Autre  canule  auffi  d'argent ,  on 
canule  intérieure  ,  pour  être  introduite 
dans  la  précédente.  Sa  groffeur  doit  être 
proportionnée  au  diamètre  de  l'autre , 
pour  qu'elle  ne  vacille  point.  Son  fommet 
a  ,  eft  arrondi  ;  au-deffous  font  des  ou- 
vertures larges  en  pareil  nombre  que  ceux 
de  la  précédente  ,  auxquels  ils  doivent 
correfpondre  exactement.  Cette  canule  eft 
plus  longue  que  l'autre ,  d'un  pouce.  On 
remarque  vers  fon  pavillon  deux  anneaux 
bb ,  pour  le  paffage  des  rubans  qui  fervent 
à  l'affujettir ,  8c  un  cercle  d'arrêt ,  en  forme 
de  platine,  qui  empêche  l'inftrument  de 
pénétrer  plus  avant. 

Fig.  j\  Les  canules,^.  3  &  4,  intro- 
duites l'une  dans  l'autre  ?  8c  difpofées 
pour  l'opération. 

Fig.  6.  Mandrin  d'acier ,  ou  de  cuivre 
ou  d'argent  ;  il  doit  être  liffe  &  poli  •  de 
groffeur  proportionnée  au  diamère  de  la 
canule  fig.  3  ;  il  doit  être  courbé  de  ma- 
nière qu'il  puiffe  entrer  par  l'une  de  fes 
extrémités  8c  fortir  par  l'autre  \  à  quatre 
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pouces,  trois- quarts  de  chacune  de  fes  ex- 
trémités efî  pratiqué  un  enfoncement  cir- 
culaire aa  ,  pour  faire  connoître  qu'après 
fon  introdii&ion  dans  la  canule  ,  il  la  dé- 
pafle  de  quatre  lignes. 

Fig.  y.  Pinces  élaftiques  en  bec  de 
canne  ,  enfermées  dans  une  canule  qui 
leur  fert  de  gaine  ,  deflinées  à  faifir  6c 
extraire  les  pierres  ou  autres  corps  étran- 
gers engagés  &  arrêtés  dans  le  canal  de 
l'urètre.  Si  on  fait  attention  à  la  méca- 
nique de  cet  inflrument,  &  à  l'état  de 
fpafme  &  d'irritation  où  fe  trouve  nécef- 
fairement  l'urètre  fortement  appliqué  con- 
tre la  pierre  ;  il  eft  difficile  de  concevoir 
qu'il  puifle  être  de  quelqu'utiiité  réelle. 
L'idée  de  cette  pince  efl  fort  ancienne  ; 
Franco  en  propofa  une  à  quatre  branches  , 
pour  extraire  les  pierres  difficiles  à  faifir 
avec  la  tenette  dans  la  veffie.  Il  appelle 
cet  inflrument  véfical  ,  &  dit  qu'il  n'en 
efl  point  inventeur.  André  Delacroix 
en  a  fait  graver  un  auffi  à  quatre  branches, 
pour  faifir  &  extraire  les  petites  bailes 
engagées  dans  les  chairs  ,  à  la  fuite  de 
plaies  d'armes  à  feu.  Hildanus  l'avoit  ré- 
duit à  trois  branches  ;  enfin  Haies  ,  à 
deux,  pour  extraire  les  corps  étrangers 
arrêtés  dans  l'urètre.  Celui  que  nous  dé- 
crivons efl  une  perfection  de  celui  de 
Haies  ,  en  ce  que  les  ferres  font  en  bec 
de  canne.  On  attribue  cette  correction  à 
Roflen  ou  à  Hunter.  Cet  inflrument  a 
probablement  fourni  à  de  Bauve  l'idée  de 
celui  qu'il  a  propofé  pour  extraire  les 
corps  étrangers  engagés  dans  l'œfophage. 
La  canule  reffembie  à  une  algalie  ;  les 
ferres  de  la  pince  qu'elle  contient ,  font 
auffi  en  bec  de  canne.  Default  ,  en  don- 
nant aux  ferres  la  forme  d'un  demi- cercle 
pour  former  un  trou  exadement  fermé  , 
lorfqu 'elles  font  rapprochées,  en  a  fait  une 
application  ingénieufe,  pour  porter  l'anfe 
du  fil  dans  la  ligature  des  polipes  utérins. 

Fig.  8.  Pinces  fines  &  allongées  ,  ima- 
ginées par  J.  L.  Petit ,  pour  faifir  auffi  les 
petites  pierres  &  autres  corps  étrangers 
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engagés  dans  l'urètre.  A  l'înfpection  feule 
on  peut  juger  de  leur  utilité. 

L'opération  de  la  taille  efl  certainement 
une  des  plus  difficiles  de  la  chirurgie. 
Auffi  ,  en  eft-il  peu  fur  laquelle  le  génie 
des  Praticiens  fe  foit  autant  exercé  dans 
la  vue  de  la  rendre  plus  fimple  &  plus  fa- 
cile à  pratiquer  ,  &  plus  fûre  pour  les 
malades. 

Avant  la  découverte  du  grand  appareil  , 
cette  opération  n'étoit  guères  pratiquée 
que  par  des  hommes  qui  s'adonnoient 
exclufivement  à  cette  partie  de  l'art  de 
guérir.  La  méthode  du  grand  appareil  , 
quoique  plus  facile  que  celle  qui  étoit 
précédemment  en  ufage  ,  a  été  auffi  pen- 
dant des  années  le  domaine  de  quelques 
hommes  qui  ne  faifoient  que  cette  opéra- 
tion ,  tels  que  les  Colots  en  France.  Cette 
méthode  avoit  fur  i'ancienne  l'avantage 
d'être  applicable  aux  individus  de  tout 
âge.  Il  y  avoit  cependant  auffi  des  chirur- 
giens diflingués  qui  tailioient ,  mais  la  va- 
riété de  leurs  liiccès  ne  peut  balancer 
ceux  des  Colots  ;  ces  derniers  relièrent 
long-tems  en  polîeffion  du  titre  de  plus 
habiles  dans  cette  importante  partie  delà 
chirurgie.  Ce  ne  fut  que  vers  la  fin  du 
feizième,  fiècle  que  cette  opération  devint 
plus  familière  aux  chirurgiens  ,  &  qu'un 
plus  grand  nombre  la  pratiquoient  avec 
prefqu'autant  de  fuccès  que  les  Colots 
l'avoient  fait.  On  étoit  fi  familiarifé  avec 
cette  méthode  ,  qu'à  peine  on  fit  attention 
aux  perfections  que  promettoit  déjà  le 
procédé  inventé  par  le  frère  Jacques  de 
Beaulieu.  Celui-ci  qui  tailloit  depuis  plu- 
fieurs  années ,  s'étant  convaincu  que  les 
fiflules  urinaires  qui  reftoient  quelquefois 
à  la  fuite  de  l'opération  de  la  taille  ,  dé- 
pendoient  de  la  direction  de  la  plaie  &  de 
la  dilatation  forcée  du  col  de  la  veffie  & 
du  canal  de  l'urètre  ;  il  changea  fa  ma- 
nière d'opérer  en  faifant  l'incifion  plus  bas 
&  la  dirigeant  obliquement  du  raphé  à  la 
cuiffe  gauche.  Il  reconnut  que  par  ce  pro- 
cédé ,  il  lui  étoit  plus  facile  de  charger 
la  pierre  &  de  l'extraire  ;  il  en  fut  fi  fatif-' 
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fait,  qu'il  abandonna  l'ancienne  méthode, 
&  propofok  la  fîenne  par-tout  où  il  paf- 
foit.  Arrivé  à  Paris  en  1 6<?8 ,  frère  Jacques 
fit  part  de  fa  découverte.  Méry,  chargé 
d'examiner  ce  procédé ,  ne  put  s'empê- 
cher de  dire  qu'il  avoit  de  grands  avan- 
tsges  fur  celui  qui  étoit  alors  en  ufage.  Il 
obferva  feulement  que  la  fonde  n'étant 
point  canelée  ,  l'inflrument  tranchant  ne 
pouvoit  être  dirigé  avec  certitude;  c'eft 
une  tache  à  la  mémoire  de  Méry  de  n'a 
voir  point  infîfté  pour  que  le  frère  Jac- 
ques fe  fervît  au  moins  d'un  cathéter  ca- 
nelé.  Le  frère  Jacques  étoit  de  bonne  foi 
&  fans  prévention.  Perfuadé  de  la  bonté 
de  fa  méthode  ,  il  aimoit  à  recevoir  des 
avis  pour  la  perfectionner  :  dès  que  Duver- 
ney  lui  eut  fait  connoître  combien  il  lui 
feroit  avantageux  de  fe  fervir  d'un  cathé- 
ter canelé ,  &  de  faire  quelques  change- 
mens  aux  autres  inftrumens ,  il  n'hélita 
point  à  fe  rendre  à  ce  confeil  ;  cependant 
malgré  les  fuccès  conftans  de  cette  mé- 
thode d'opérer  ,  corrigée  par  les  confeils 
de  Duverney ,  on  n'en  continua  pas  moins 
de  tailler  par  le  grand  appareil. 

Frère  Jacques,  convaincu  par  fa  pra- 
tique heureufe  de  l'excellence  de  fon  pro- 
cédé opératoire  ;  mécontent  de  fes  com- 
patriotes déchaînés  contre  lui,  mais  non 
rebuté  de  rendre  feivice  à  fes  femblables  , 
recommença  (es  voyages.  Arrivé  à  Amf- 
terdam,  où  fa  réputation  i'avoit  précédé, 
il  y  fut  accueilli  comme  devoit  l'être  un 
véritable  bienfaiteur  de  l'humanité  :  il  y 
tailla  plufieurs  malades  ,  qui  guérirent. 
Chacun  lui  en  témoigna  de  la  reconnoif- 
fance  ,  excepté  Raw  qui  blâma  hautement 
la  nouvelle  méthode.  Raw  avoit  vu  opérer 
le  frère  Jacques  qui  ne  fe  cachoit  de  per- 
fonne  ,  &  il  étoit  trop  habile  pour  s'y 
méprendre  ;  mais  il  avoit  fes  vues,  il  ne 
voulcit  que  l'éloigner  pour  mettre  à  profit 
les  lumières  qu'il  en  avoit  reçues  ,  &  fe  les 
approprier  :  en  effet  ,  dès  que  le  frère 
Jacques  fut  parti ,  il  déclama  contre  la  mé- 
thode de  ce  moine ,  &  "annonça  qu'il  en 
avoit  une  particulière  fupérieure  à  toutes 


celles  qui  avoient  été  imaginées  jufqu'a- 
lors.  Il  fe  garda  bien  de  dire  que  c'étoit 
celle  de  frère  Jacques.  Bien  différent  de  ce 
dernier  ,  qui  expliquoit  fa  manière  d'opé- 
rer à  tous  ceux  qui  i'interrogeoient.  Raw 
fit  un  myftère  de  fon  procédé  ;  lui  faifoit- 
on  quelques  queftions  :  Celfum  legite  , 
c'étoit  fa  réponfe.  On  affure  que  durant  fa 
longue  pratique  ,  il  n'a  pas  perdu  un  feule 
malade.  Raw  ,  qui  vifoit  autant  à  la  for- 
tune qu'à  la  gloire  déparier  pour  le  plus 
habile  lithotomifle  de  fon  tems ,  n'eut 
garde  de  dire  la  vérité  fur  ce  point.  Pen- 
dant qu'il  s'iiluftroit  ainfi  par  fes  fuccès  , 
on  fe  contemoit  de  l'admirer  fans  s'opi- 
niâtrer  à  le  deviner,  ou  au  moins  à  l'imi- 
ter, ce  qu'il  étoit  poffible  de  faire,  puif- 
que  l'ouvrage  de  Méry  étoit  entre  les  mains 
de  tout  le  monde.  Méry  décrit  avec  exac- 
titude les  parties  qui  font  intéreffées  dans 
l'opération  du  frère  Jacques  ,  8c  il  y  dé- 
clare que  ce  procédé  offre  bien  plus  d'a- 
vantage, &  que  les  malades  ne  courent 
pas  autant  de  dangers  que  par  le  procédé 
que  l'on  fuivoit  alors.  Il  n'y  avoit  donc 
que  des  expériences  à  faire  ,  8c  on  auroit 
trouvé  ce  que  Raw  cachoit  fi  obftiné- 
ment.  Après  fa  mort ,  on  crut  trouver  fa 
méthode  dans  une  defcription  qu'en  donne 
Albinus  ;  8c  on  s'imagina,  d'après  ce  der- 
nier ,  que  Raw  incifoit  le  corps  de  la 
veffie  ;  mais  l'infpedion  feule  des  inftru- 
mens de  Raw ,  fon  mot  ordinaire  /i/e^ 
Celfe  ,  tout  paroît  prouver  qu'il  n'opéroit 
réellement  que  félon  le  procédé  de  frère 
Jacques. 

Chefelden,  à  Londres  ,  après  beaucoup 
d'effais,  réuffit  enfin  à  latéralifer  le  grand 
appareil.  La  réputation  qu'il  fe  fit ,  lui  a^ 
tira  un  grand  nombre  de  chirurgiens  de 
mérite ,  pour  participer  aux  fruits  de  fa 
découverte.  Pendant  que  Morand  traverfe 
la  mer  pour  apprendre  le  procédé  du  chi- 
rurgien anglais  ,  Garangeot  8c  Perchet  ,  à 
Paris t  faifoient  précifément  la  même  opé- 
ration ,  mais  on  ne  peut  refufer  à  Chefel- 
den l'honneur  d'avoir  retrouvé  le  procédé 
du  frère  Jacques. 

q  t 
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Ce  procédé  que  l'on  avoit  pour  ainfi 
dire  regardé  avec  dédain,  fut  accueilli  avec 
emhoufialme;  chacun  voulut  concourir  à 
le  perfeâionner  ou  à  le  limplifîer.  On  cor 
rigea  les  inftrumens  ,  on  en  inventa  une 
foule  de  nouveaux  ,  dont  le  plus  grand 
nombre  n'a  point  furvécu  à  leurs  auteurs. 
Ledran,  qui  a  fait  un  parallèle  des  diffé- 
rentes manières  de  tirer  la  pierre  hors  de 
te  veffie  ,  me  paroit  avoir  le  mieux  appré- 
cié les  procédés  qui  ont  été  imaginés  de 
fon  tems  ;  les  avantages  &  les  inconvé- 
nieris  de  chacun  d'eux,  n'ont  point  échap- 
pé à  la  fagacité  de  fon  génie. 

Le  procédé  qu'il  a  inventé  juflilîe  plei- 
nement qu'il  étoit  le  plut  inftruit  fur  cette 
importante  matière.  Ce  procédé,  qui  eft 
peut  être  le  mieux  raifonné  ,  n'eft  cepen- 
dant plus  connu  aujourd'hui  que  par  la 
lecture  des  livres  de  l'art.  Après  Ledran  , 
Lecat  a  excellé  ,  &  il  auroit  pu  le  fur- 
paffer ,  s'il  eût  moins  varié  fur  le  choix 
de  fes  inftrumens.  Ledran  difbit  :  Sat  cito 
(i Jat  benè.  Lecat,  au  contraire,  vouloit 
de  la  célérité  en  opérant.  Elle  étoit  telle 
en  lui ,  que  le  15"  mai  1"]$^,  il  tailla  à 
l'Hôtel-Dieu  de  Rouen  ,  fept  malades  en 
dix  fept  minutes.  (  V oye^  Journ.  de  Méd. 
août  I75"4.  )  La  fection  latérale  du  corps 
de  la  veffie  à  la  méthode  de  Foubert  &  de 
Thomas  s  eft  tombée  dans  l'oubli  à  caufe 
de  fes  inconvéniens.  Le  procédé  de  Mo- 
reau  ,  très-difficile,  &  celui  de  Lecat,  ont 
encore  quelques  partifans.  La  taille  au  ni- 
veau n'a  point  fait  fortune.  Quelques-uns 
fe fervent  dugorgeret  deHauwkins,foit  de 
celui  corrigé  par  Hauwkins  ,  foit  de  celui 
qui  l'a  été  par  Default  ;  enfin ,  le  lithotôme 
caché  eft  le  plus  univerfellement  adopté , 
quant  à  préfent.  Il  eft  tems  de  paffer  l'é 
ponge  fur  toutes  les  difputes  qui  fe  font 
élevées  par  rapport  à  cet  inftrument. 
Qu'importe  à  l'art  fi  Pinftrument  de  Ta- 
gault ,  décrit  par  Franco  ,  ou  le  biftouri 
caché  herniaire  de  Bienaife  ,  en  ont  fourni 
l'idée  àl'auteur?  Qu'importe  la  qualité  de 
celui  qui  le  préfente,  &  s'en  dit  l'inven 
teur  ,  fi  cet  initrument  offre  plus  d'a- 
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vantages  que  d'inconvénient  ;  s'il  rend  le 
procédé  opératoire  plus  fîmple  ,  il  faut 
l'accueillir  avec  reconnoiffance  :  s'il  n'eit 
pas  le  meilleur  ,  on  peut  le  rejetter ,  mais 
on  n'en  dois  pas  moins  favoir  gré  aux  in- 
tentions de  celui  qui  le  propofe. 

Si  l'art  &  l'humanité  doivent  quelque 
reconnoiffance  à  l'auteur  du  lithoiôme  ca- 
ché ,  on  lui  en  doit  encore  plus  pour 
avoir  perfectionné  la  taille  au  haut  appa- 
reil, &  l'avoir  réduite  en  méthode  par  un 
procédé  beaucoup  plus  fur  que  ceux  que 
l'on  fuivoit  avant  lui.  On  reproche  à  la  vé- 
rité au  frère  Cofme  d'avoir  multiplié  les 
inftrumens  pour  cette  opération  ;  mais  il 
3  "agit  ici  d'incifer  le  fond  fupérieur  de  la 
veffie  dans  un  état  de  vacuité.  Il  importoit 
donc  qu'il  prît  toutes  les  précautions  pour 
que  cet  organe  ne  fût  point  bleffé  pendant 
que  l'on  s'occupe  à  le  mettre  à  découvert. 
(  V oye^  au  Dictionnaire  ,  Taille  au  haut 
appareil.  ) 

Le  citoyen  Defchamps,  chirurgien  en 
chef  de  l'Hofpice  de  l'Unité ,  qui  pratique 
la  lithotomie  depuis  plus  de  trente  ans,  en 
rendant  juftice  au  génie  du  frère  Cofme , 
élève  des  doutes  fur  l'utilité  de  la  canule 
placée  à  demeure  dans  la  veffie  ,  par  l'inci- 
fion  faite  au  périnée.  «  Il  n'y  a  pas  de 
»  doute,  dit-il,  que  dans  l'opération  dont 
»  nous  traitons,  (la  taille  au  haut appa- 
»  reil  )  il  ne  foit  de  la  plus  grande  né- 
»  ceffité  de  détourner  le  cours  des  urines; 
»  les  plus  célèbres  Praticiens  en  ont  fenti 
»  l'importance  ;  Se  la  plupart,  après  l'o- 
»  pération ,  ont  placé  une  algalie  dans  la 
»  veffie.  Le  frère  Cofme  a  été  plus  loin  , 
»  8c  l'a  placée,  (ans  contredit ,  d'une  ma- 
>>  nière  plus  avantageufe  8c  mieux  rai- 
»  formée  ;  mais  a-t-il  rempli  le  but  qu'il 
»  fe  propofoit  ?  je  ne  le  crois  pas  (i)  ». 
tl  penfe  que  le  bas-fond  de  la  veffie  étant 
fitué  quinze  à  dix-huit  lignes  au-deffous 
du  niveau  de  fon  orifice  ,  la  canule  qui 


(i)  Trait,  hift.  &  dogmat.  de  l'opér.  de  la 
taille  ,  t.  4,  pag.  114,  §.  1372. 
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refte  à  la  hauteur  de  cet  o. 'fice  ,  n'offre 
aucune  iffue  à  l'urine  retenue  dans  le  bas- 
fond  ,  &  qu'il  ne  s'en  écoule  que  lorfque  la 
quantité  eft  augmentée  &  parvenue  jufqu'à 
elle  ,  dloù  il  fuît  que  pour  peu  que  les 
malades  fartent  quelques,  mouvemens  ,  l'u- 
rine qui  féjourne  s'échappe  en  partie  par 
la  canule  ,  &  en  partie  par  la  plaie  de 
rhypogâftre;  d'où  il  conclut,  que  pour 
éviter  que  l'urine  ne  mouille  l'appareil 
pendant  les  mouvemens  du  malade,  il  faut 
leur  pratiquer  une  iflue  dans  la  partie  la 
plus  déclive  de  la  veflie  ,  &  que  c'eft 
dans  le  bas  fond  de  ce  vifeère  qu'il  faut 
l'établir  :  il  penfe  que  la  ponction  par  le 
fondement  ne  peut  être  appliquée  plus 
heureufement  qu'à  l'efpèce  d'opération  de 
la  taille  dont  il  s'agit.  Une  canule  du  dia- 
mètre intérieur  de  deux  lignes  ,  percée  de 
plufieurs  trous  fur  fes  parties  latérales,  près 
îbn  extrémité,  qui  feroit  introduite  dans 
le  bas-fond  de  la  veflie ,  près  &  au-delfus 
du  bord  tranchant  du  trigône  vefical  entre 
les  uretères  ,  rempliroit  exactement  le  but 
que  l'on  fe  propofe  ,  celui  de  mettre  à  lec 
la  veflie  ,  8c  de  donner  une  iflue  facile  aux 
fables  ,  au  fang  coagulé  ,  &c.  ;  à  ces  avan- 
tages ,  ii  ajoute  celui  de  n'intéreffer  en 
aucune  manière  ni  l'urètre  ,  ni  le  col  de 
la  veflie  ;  mais  comme  la  veflie  eft  dans  ce 
cas  dans  un  état  de  vacuité  ,  &  que  cette 
ponction  ne  peut  fe  faire  félon  le  procédé 
de  Fleurant,  le  C.  Defchamps  propofe  des 
inltrumens  particuliers  à  cet  effet  7fig.  I  , 
une  tige  de  bois  de  la  longueur  de  fix 
pouces,  terminée  d'un  côté  par  un  man- 
che ,  &  de  l'autre  par  un  cylindre  en 
acier  poli  ;  fa  cavité  a  quinze  lignes  de 
proionJeur;  fon  diamètre  cinq  lignes  ;  fon 
bord  parfaitement  arrondi  ,  fig.  1  ;  un 
trois-quarts  courbe  à  l'imitation  de  celui 
de  Fleurant,^.  3  ;  la  canule  d'argent, 
longue  de  quatre  pouces ,  fur  deux  lignes 
de  diamètre  intérieur  :  à  fon  pavillon  eft 
une  plaque  tranfverfale  a  ,  longue  de  deux 
pouces,  percée  d'un  trou  rond  à  chacune 
de  les  extrémités  bb  ;  cette  canule  eft  per 
cée  fur  les  parties  latérales  de  fon  extrémité 
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Cut  érieure  de  plufieurs  trompe  ;  il  doit 
y  en  avoir  quatre  ou  iix  8c  allez  larges  ; 

fig.  4  ,  une  autre  canule  aufli  d'argent,  qui 
remplira  exactement  la  précédente  :  Ion 
extrémité  arrondie  à  ,  débordera  l'autre 
de  deux  à  trois  lignes  ;  elle  aura  à  cette 
extrémité  un  nombre  égal  de  trous ,  de 
manière  qu'étant  introduite    dans  celle 

fig.  3  ,  les  ouvertures  de  l'une  8c  de  l'autre 
le  correfpondent.  Cette  canule  intérieure 
doit  déborder  le  pavillon  de  l'autre  d'un 
pouce  ,  8c  à  cette  diltance  ,  il  y  a  un 
cercle  d'arrêt  pour  l'empêcher  de  pénétrer 
plus  avant ,  afin  que  les  ouvertures  de  Tune 
8c  de  l'autre  foient  en  rapport  ;  le  pavillon 
de  cette  canule  intérieure  eft  garni  de  deux 
anneaux  bb  ,  fig.  5.  Fig.  6  ,  un  mandrin 
de  cuivre  poli,  ou  d'acier  on  d'argent, 
long  de  douze  à  treize  pouces,  degroffeur 
telle  qu'il  rempliffe  exactement  la  canule 
extérieure  ,  fig.  3.  Sa  courbure  doit  être 
telle  qu'il  puifle  être  introduit  par  une  de 
fes  extrémités  ,  &  fortir  par  l'autre  ;  & 
quatre  pouces  trois-quarts  de  fes  extrémi- 
tés polies  &  arrondies  ,  eft  pratiqué  un  en- 
foncement circulaire  a  a  ,  pour  faire  con- 
noître  qu'après  fon  introduction  dans  la 
canule  extérieure ,  il  déborde  celle  ci  de 
quatre  lignes. 

On  difpofera  aufïï  une  fonde  de  gomme 
élaftique  ,  percée  d'autant  de  trous  que  la 
canule  extérieure  ,  pour  remplacer  la  ca- 
nule intérieure  :  cette  fonde  doit  être  mar- 
quée de  manière  ,  qu'après  fon  introduc- 
tion, fes  ouvertures  fe  rapportent  à  celle 
de  la  canule  ;  la  profondeur  dont  elle  doit 
pénétrer ,  fera  aufli  fixée  par  une  marque 
près  le  pavillon. 

Tout  étant  difpofé ,  on  procède  à  l'o- 
pération ;  on  introduit  la  fonde  à  flèche 
dans  la  veflie  par  le  canal  de  l'urètre  ;  on 
incife  la  ligne  blanche  ,  puis  la  veflie  , 
avec  les  précautions  indiquées  dans  le  dé- 
tail du  procédé  ,  8c  on  fait  l'extraction  de 
la  pierre  \  celle-ci  étant  extraite  ,  on  con- 
tinue de  maintenir  la  veflie  avec  le  fufpen- 
feur ,  pour  faciliter  le  refte  de  l'opération: 
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alors  l'opérateur  faifira  les  deux  canules* 
unies,  fig.  y  ,  trempées  dans  l'huile;  il 
prend  entre  le  pouce  &  l'indicateur,  la 
partie  de  la  canule  intérieure  qui  déborde 
l'extérieure ,  &  faifant  écarter  les  feffes  du 
malade  ,  il  découvrira  l'anus  ,  dans  lequel 
il  introduira  la  double  canule  ,  la  conca- 
vité tournée  vers  le  pubis;  il  en  dirigera  le 
bec  vers  la  veffie  ,  au-defïus  de  la  proflate, 
entre  les  uretères,  le  plus  exactement  qu'il 
pourra  dans  la  ligne  moyenne  ;  il  foulevera 
le  bas-fond  de  la  veffie ,  tandis  que  le  doigt 
indicateur  de  l'autre  rruin  introduit  dans 
cet  organe  par  la  plaie  de  l'hypogaftre  , 
fentira  aifément ,  dans  le  bas-fond  de  cette 
poçhe,  le  mamelon  produit  par  le  bec  de 
la  canule;  affuré  de  la  pofrion  ,  il  retirera 
le  doigt  &  lui  fubftituera  la  tige  à  cylindre  , 
en  placera  la  virole  fur  ie  mamelon,  ce 
dont  il  s'appercevra  aifément  en  donnant 
un  peu  de  mouvement  au  bec  de  la  ca- 
nule. 

Les  chofes  étant  dans  cet  état .  il  fera 
pouffer,  par  un  aide  intelligent ,  la  canule 
extérieure,  jufqu  a  ce  que  fon  extrémité 
tranchante  ait  dépaffé  le  bec  arrondi  de  la 
canuîe  intérieure  ;  celle-ci  fera  retiréeavec 
affez  de  précaution  pour  ne  point  déranger 
la  pofition  de  l'extrémité  de  la  canule 
extérieure  refiée  en  place.  L'opérateur 
faifira  alors  cette  canule  ,  s'affurera  encore 
de  fon  rapport  avec  la  cavité  du  cylindre  , 
&  il  fera  introduire  le  poinçon  du  trois- 
quarts  dans  la  canule  ,  &  le  fera  entrer  de 
manière  que  le  rectum  &  la  veffie  foient 
percés.  La  main  gauche  de  l'opérateur  qui 
affujettit  la  tige  ,  s'appercevra  aifément 
que  la  cavité  contient  la  pointe  du  trois 
quarts  ;  alors  il  faifira  le  manche  de  cet 
inftrument,  &  le  portant  dans  la  veffie,  il 
fera  pénétrer  la  canule  dans  le  vifeère ,  il 
la  pouffera  jufqu'à  ce  que  la  pointe  du 
trois- quarts  foit  arrêtée  dans  le  fond  de  la 
cavité  du  cylindre  ;  par-là  ,  il  fera  affuré 
qu'elle  pénètre  dans  la  veffie  à  la  profon- 
deur d'un  pouce;  il  fera  retirer  le  poinçon 
&  y  fubftituera ,  ou  la  même  canule  inté- 
rieure d'argent,  ou  la  canule  de  gomme 


élaflique  ,  difpofée  à  cet  effet  ;  il  retirera 
alors  la  tige  de  bois.  Si  on  opère  fur  une 
femme,  la  ponction  de  ia  veffie  doit  fe  faire 
par  le  vagin*» . 

ft  On  pourra  procéder  à  cette  ponction 
d'une  autre  manière;  (continue  le  citoyen 
Delchamps)  la  double  canule  introduite 
dans  le  rectum  ou  le  vagin ,  en  portant  la 
tige  perpendiculairement  dans  la  veffie  , 
julques  dans  la  partie  ia  plus  profonde  de 
cet  organe ,  c'eft  à-dire  ,  dans  fon  bas- 
fondj,  le  plus  exactement  poffible,  dans  la 
ligne  moyenne  entre  les  uretères;  l'opéra- 
teur l'appuiera  fur  le  rectum  ou  le  vagin  ;  il 
dirigera  aiors  le  bec  de  la  canule  vers  la 
cavité  du  cylindre;  il  s'appercevra  aifé- 
ment qu'il  en  touche  le  vide;  il  retirera, 
comme  il  a  été  dit ,  la  canule  intérieure 
pour  y  fubftituer  le  poinçon  du  trois- 
quarts  Se  percer  la  veffie  :  ia  ponction 
faite  Se  le  poinçon  retiré  ,  il  portera  le 
doigt  dans  la  veffie  pour  reconnoître  l'ex- 
trémité de  la  canule  ,  Se  s'alfurer  fi  elle  a 
pénétré  à  la  profondeur  qu'il  aura  déter- 
minée ». 

Tel  eft  le  procédé  que  le  citoyen  Def- 
champs  décrit  ,  Se  qu'il  propofe  d'après 
beaucoup  d'efiais  faits  fur  les  cadavres , 
pour  fuppléer  l'incifion  au  périnée  prel- 
crite  par  le  frère  Cofme  ;  il  le  regarde 
même  comme  bien  moins  douloureux, 
line  fe  diffimule  point  les  objections  qu'on 
peut  lui  oppofer,  parmi  lefquelles  fi >nt  ta 
double  bleffure  faite  au  corps  de  la  veffie  ; 
le  danger  d'intéreffer  les  véficules  fémî- 
nales  ,  Se  ia  difficulté  ou  gêne  que  pourra 
éprouver  le  malade  pour  rendre  fes 
felles. 

Lapremière,  félon  lui,  ne  peut-être  d'un 
grand  poids ,  d'après  les  fuccès  de  Fleu- 
rant Se  autres ,  qui  ont  fait  la  ponction  de 
la  veffie  par  le  rectum.  Quant  au  danger 
de  bleffer  les  véficules  féminales  ,  il  penfe 
qu'il  eft  facile  d'éviter  cet  inconvénient ,  au 
moyen  du  doigt  introduit  dans  la  veffie 
afin  de  reconnoître  le  lieu  choifi  pour  la 
ponction,  Se  mettre  les  véficules  féminales 
a  l'abri  de  l'inltrument  ;  qui  d'ailleurs, 
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clîrigé  précîfcment  dans  le  milieu  &  entre 
elles  ,  ne  pourra  les  intéreffer  :  pour  ce 
qui  eft  de  l'embarras  des  évacuations  fler- 
corales,  comme  d'ordinaire  les  malades 
font  préparés  à  l'opération  ,  le  canal  intef- 
tinal  le  trouve  débarraffé  de  groffes  ma- 
tières ,  «  &  dans  le  cas  où  il  lurviendroit 
des  évacuations  fpontanées ,  ou  détermi- 
nées par  les  moyens  médicinaux  ;  ces  ma- 
tières étant  fous  forme  liquide  ,  la  canule 
ne  préfenteroit  aucun  obltacle  ». 

Enfin  ,  le  citoyen  Defchamps  ne  fe  dif- 
fimule  point  qu'il  peut  le  f  rmer  autour 
de  la  canule  une  incrufiation  quis'oppofe- 
roit  à  fa  fortie ,  lorfque  n'étant  plus  né 
ceflàire ,  on  voudroit  la  retirer  ,  ce  qui 
pourrcit  donner  lieu  à  des  accidens ;  mais 
il  préfume  que  les  urines  paflant  immédia- 
te"! ..a'ilci  uretères  dans  la  canule,  elles 
n'auroient  pas  le  tems  de  dépoler  les  ma- 
tières de  la  pierre,  8c  que  d'ailleurs  on 
pourrait  s'y  oppofer  en  portant  par  la 
canule  une  injedion,  mais  en  très-petite 
quantité  ,  pour  qu'elle  ne  forte  point  par 
la  plaie  de  l'hypogaftre.  «Il  feroit  poffîble 
encore  ,  ajoute-i-il,  d'obvier  à  cet  incon- 
vénient ,  en  changeant  cette  canule  exté- 
rieure ;  pour  cela  ,  on  auroit  recours  au 
mandrin,^.  6;  on  l'introduiroit  dans  la 
canule  jufques  dans  la  veffie,  c'ell-à-dire , 
jufqu  a  l'enfoncement  circulaire;  alors  le 
maintenant  ferme,  on  retireroit  la  canule, 
on  la  nettoieroit  promptement  pour  la 
remettre  en  place,  au  moyen  du  mandrin 

qui  la  conduiroit  dans  la  velîie  » 

Chez  les  femmes  8c  les  filles  ,  cette  ponc- 
tion fera  faite  par  le  vagin  ;  le  bas- fond 
de  la  veiïïe  étant  chez  ehes  comme  chez 
les  hommes,  bien  au-deffous  de  l'orifice 
de  cet  organe  ;  elle  auroit  le  même  avan- 
tage que  chez  les  hommes. 

Le  citoyen  Defchamps  obferve  que  des 
circonflances  particulières  8c  rares  pour- 
roient  ne  pas  permettre  de  faire  ufage  du 
procédé  qu'il  indique,  tels  que  l'engorge- 
ment &  le  volume  énorme  de  la  prolïate  , 
quelques  maladies  du  re&um  8c  du  vagin  ; 
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ce  fera ,  dit-i!  ,  au  lithotomifte  à  juger  des 
cas  où  il  pourra  être  employé. 

Notre  auteur ,  comme  on  le  voit ,  ne  fe 
diifîinule  aucun  des  inconvéniens  qui  pour- 
roient  être  la  fuite  ou  l'effet  de  fon  nou- 
veau procédé.  Témoin  plufieurs  fois  des 
douleurs  que  lapréfence  de  la  canule  intro- 
duite selon  la  méthode  du  frère  Cofme  par 
la  plaie  au  périnée,  il  a  penfé  que  la  ponc- 
tion de  la  vefTie  par  le  redum  ,  tentée 
plufieurs  fois  fi  heureufement ,  pouvoit 
être  pratiquée  avec  autant  d'avantages  dans 
la  taille  hypogaflrique  ;  8c  que  fi  Fleurant 
avoit  pu  laiffer  la  canule  pendant  trente- 
neuf  jours  fans,  qu'il  en  foit  réfuité  le 
même  accident,  il  ne  pouvoit  rien  réfulter 
de  fâcheux  dans  le  nouveau  procédé,  en 
prenant  toutes  les  précautions  qu'il  décrit. 
Nous  terminerons  cet  article  par  les  pro- 
pres paroles  du  citoyen  Defchamps  :  ce 
fera  à  Cexpériea  e  froidement  réfléchie  à  pro- 
noncer fur  les  avantages  &  fur  les  incon- 
véniens qui  peuvent  en  réfulter  ,  à  le  faire 
adopter  ,  ou  à  le  faire  r  jet  ter  (i). 

On  lit  dans  prefque  tous  les  livres  de 
fart  que  les  femmes  font  moins  fujettes  à 
la  pierre  que  les  hommes  ;  c'eft  une  er- 
reur qui  s'èil  accréditée  -y  8c  que  chacun 
répète  en  fe  copiant  fans  autre  examen.  Il 
eft  certain  que  les  femmes  font  tout  auffi 
fujettes  à  la  pierre  que  les  hommes;  mais 
comme  elles  ont  l'urètre  fort  court ,  qu'il 
fe  dilate  très- facilement ,  8c  que  cette  di- 
latation peut  être  portée  à  un  affez  haut 
degré  ,  la  veffie  rencontre  rarement  des 
obftacles  pour  s'en  débarralfer  ;  d'où 
il  fuit  qu'elles  font  bien  moins  expofées 
que  les  hommes  à  fubir  l'opération  de 
la  taille.  J'ai  vu  beaucoup  de  femmes  atta- 
quées de  cette  maladie  ,  les  unes  rendre 
des  pierres  fans  prefque  fans  appercevoir  , 
d'autres  plus  difficilement,  quelques-unes 
ne  les  rendoient  qu'après  des  fouffrances 
extrêmes  ;  quelquefois  la  pierre  peut  s'en-' 
gager  dans  le  canal  de  l'urètre ,  s'y  arrê- 


(i)  Tom.  IV  ,  pag.  1x7. 
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ter,  acquérir  un  volume  confidérable,  fans 
que  la  femme  puilTe  s'en  débarrafler  d'elle- 
même. 

J'ai  rencontré  un  cas  de  cette  ef- 
pèce,  qui  a  été  accompagné  de  circons- 
tances fi  graves,  qu'il  me  paroîtimportant 
de  les  rapporter.  L'époufe  du  citoyen  S.... 
employé  à  la  poftë  ,  étoit  attaquée  depuis 
plus  d'un  an  d'une  incontinence  d'urine  fi 
corfidérable  ,  qu'elle  étoit  perpétuelle- 
ment mouillée;  elle  fe  plaignoit  d'une  pé- 
fanteur  douioureufe  dans  le  vagin  ;  elle 
pouv  ut  à  peine  marcher  depuis  quelque 
tems;  Tes  meubles  ,  Tes  hardes,  quoique 
Souvent  changées  ,  exhaîoient  une  odeur 
fi  forte  d'urine,  que  l'appartement ,  quoi- 
que bien  aëré ,  en  étoit  inf  dé.  Elle  me 
dit  que  fa  maladie  avoic  commencé  vers 
les  derniers  mois  de  fa  groiSefle  par  une 
rétention  d'urine,  &  que  jufqu'à  fon  ac- 
couchement, elle  n'avoit  uriné  que  rare- 
ment, parce  que  fes  urines  s'écouloient 
d'elies-mêmes  gouttes  à  gouttes  ;  qu'elle 
eut  un  travail  long  6c  pénible  ,  que  fon 
accoucheur  lui  avoit  annoncé  que  ce  tra- 
vail étoit  retardé  à  caufe  d'une  tumeur 
offeufe  qui  s'étoit  formée  fous  l'arcade  du 
pubis,  ce  qui  rendoit  le  palTage  très-étroit  ; 
qu'un  accoucheur  diflingué  ayant  été  ap- 
pellé,  avoit  confirmé  ce  jugement  ,  qu'il 
avoit  confeillé  les  bains  &  autres  remèdes 
qu'il  crut  convenables;  enfin,  qu'après 
avoir  fouffert  des  maux  inouis,  elle  étoit 
accouchée.  La  citoyenne  S....  fe  rétablit; 
mais  il  lui  relia  un  écoulement  involon- 
taire d'urine  bien  plus  abondant  qu'avant 

I  accouchement  ;  elle  s'apperçut  quelque- 
tems  après  que  la  tumeur  du  vagin  aug- 
mentoit  &  qu'elle  aggravoit  fon  infirmité. 

II  y  avoit  environ  quinze  mois  qu'elle  étoit 
en  cet  état  ,  lorfqu'elle  me  pria  de  lui 
donner  des  foins  :  il  me  fut  facile  de  re- 
connoître  que  cette  prétendue  tumeur  of- 
feufe n'étoit  autre  chofe  qu'une  pierre  qui 
s'étoit  engagée  &  accrue  dans  le  canal  de 
3'urètre  ,  qu'elle  en  occupoit  toute  l'éten- 
due depuis  le  col  da  la  veffie  juSqu'au 
meat  urinaire;  celui-  ci  étoit  dilaté  de  plus 


de  deux  lignes  &  fortement  appliqué  fur 
la  pierre  qu'il  iaiiïbit  appercevon".  Cette 
pierre  volumineufe  avoit  prodigieufement 
dilaté  l'urètre  &  en  rempliffoit  la  prefque 
totalité  du  vagin;  elie  étoit  fixe  &  immo- 
bile ,  les  parois  de  l'urètre  étoient  fort 
épailTes  &  comme  veloutées.  En-dehors  , 
au  moindre  contact  ,  on  en  retiroit  le 
doigt  teint  de  Sang.  L'immobilité  de  la 
pierre  me  fit  préjuger  que  je  pourrois 
trouver  des  difficultés  à  l'extraire,  je  remis 
l'opération  au  lendemain. 

Convaincu  qu'il  ne  feroit  pas  poffible 
d'opérer  par  la  dilatation,  qu'il  feroit  même 
dangereux  de  le  tenter.  Je  fis  à  la  parue 
un  peu  latérale  gauche  de  l'urètre,  une  in- 
cifion  d'un  pouce  &  demi  de  longueur  , 
ce  qui  me  procura  la  facilité  de  faiiir  fuf- 
fifamment  la  pierre;  elle  réfifla  aux  difîe  - 
rens  efforts  que  je  fis  d'abord,  6c  ce  ne  fut 
qu'en  faifant  des  mouvemens  de  demi-ro- 
tations,  &  en  tout  fens,  que  je  parvins  à 
l'extraire.  Je  fentis  que  pendant  l'extraction 
il  s'en  étoit  rompu  une  portion  ,  6c  je 
m'apperçus  qu'elle  s'étoit  détachée  de  la 
Surface  lupérieure  à  l'extrémité  qui  répon- 
doit  au  col  de  la  veflie.  La  pierre  peloit 
quatre  onces  deux  gros,  elle  étoit  ronde  , 
la  longueur  de  plus  de  trois  pouces.  Dans 
la  foirée,  la  malade  rendit  le  fragment  qui 
étoit  relié  ;  en  la  replaçant  de  l'endroit 
dont  elle  s'étoit  Séparée,  je  m'apperçus  que 
la  pierre  formoit  une  efpèce  de  crochet , 
dont  la  partie  failiante  élevée  derrière  le 
pubis ,  avoit  empêché  les  corps  étrangers 
de  céder  aux  premiers  efforts  que  j'avois 
faits  pour  l'extraire  ,  6c  que  Sa  rupture  en 
cet  endroit  avoit  été  nécelïaire.  La  ci- 
toyenne S....  n'a  éprouvé  d'autre  foula- 
geinent  de  cette  opération,  que  celui  d'être 
débarraffée  d'un  corps  étranger  qui  la  fai- 
ioit  beaucoup  fouffrir.  Le  canal  de  l'urètre, 
qui  avoit  été  fi  long- tems  diiaté ,  n'a  point 
repris  fon  r  effort. 

Ceux  qui  ont  imaginé  des  inlîrumens 
particuliers  pour  faire  la  feclion  du  col  de  r 
la  veffie  chez  les  hommes  ,  ont  prétendu 
que  leurs  procédés  étoient  applicables  à  la 

taille 
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taille  des  femmes  ;  une  queftion  s'cfî  éle- 
vée enfuite  :  faut-il  fe  contenter  d'incifer 
l'urètre  d'un  feul  côté  ,  faut-il  l'incifër  des 
deux?  Les  partions  de  la  fimple  incifion 
ont  pour  eux  l'expérience ,  il  paroît  même 
qu'elle  doit  fiiiTire,  parce  que  l'urètre  qui 
fe  dilate  facilement,  offre  peu  de  réfîflance 
aux  efforts  ménagés  &  méthodiques  que 
l'on  fait  ,  foit  pour  introduire  la  tenette, 
foit  pour  extrjire  le  calcul.  Les  partifans 
de  la  double  incifion  pcnfoiént,  au  con- 
traire ,  que  fi  l'urètre  ell  incifé  des  deux 
côtés,  les  femmes  font  bien  moins  expo 
fées  à  l'incontinence  d'urine  après  l'opé 
ration.  C'eft  dans  cette  hypothèfe  que 
Louis  a  imaginé  fon  lithotôme  fém'nin  , 
avec  lequel  on  peut  faire  cette  fecVion  de 
dehors  en-dedans.  Quoique  Louis  ait  opé- 
ré quelques  femmes  par  ce  procédé  ,  on 
ne  voit  nulle  part  s'il  en  a  obtenu  quel- 
ques réfultats  fatisfaifans  &  con flans.  Fleu- 
rant ,  chirurgien  de  Lyon  ,  a  penfé  depuis 
que  cette  double  feétion  devoit  fe  faire  de 
dedans  en-dehors,  &  propofa  à  cet  effet 
un  lithotôme  caché  à  deux  lames,  à  l'imi- 
tation des  tenailles  incifives  que  Franco 
propofe  pour  incifer  des  deux  côtés  le  col 
de  la  veffie  chez  les  hommes.  Fleurant  qui 
ne  parle  que  d'après  des  expériences  faites 
fur  le  cadavre,  eft  convaincu  que  foninf- 
trument  offre  plus  d'avantages  que  celui  de 
Louis. 

L'idée  de  la  double  incifion  du  col  de  la 
vefîie,  femble  appartenir  à  Franco  ;  mais 
il  ne  fait  que  la  propofer ,  afin  d'ouvrir 
une  voie  plus  facile  à  l'extraction  de  la 
pierre.  Toutefois  , dit- il  }je  n'en  ai  point 
encore  ufé  :  Ledran  la  propofe  auffi  , 
&  ia  croit  utile.  Il  eft  probable  que  c'eft 
de  là  que  Louis  a  conçu  l'idée  du  procède 
qu'il  propofe  &  de  fon  infiniment. 

Le  but  que  l'on  fe  propofe.  par  cette 
double  incifion  ell ,  dit-on ,  de  prévenir  la 
diftenfion  forcée  du  col  de  la  vefîie  chez 
les  femmes  ,  &  les  accidens  qui  pourroieni 
en  être  Ja  fuite,  tels  que  l'incontinence 
d'urine  j  mais  cette,  manière  d'opérer  n'ex- 
pofe-t-elle  pas  aux  mêmes  dangers,  lorf- 
Chirurgie.  Tome  II.  2e.  Partie. 
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que  la  pierre  efl  d'un  volume  trop  cpnfi- 
dérable  pour  être  extraite  au  moyen  d'une 
feule  incifion  '{  Ce  cas  femble  exiger  ,  dit 
Sabaticr ,  que  ton  &it  plutôt  recours  à  la 
méthode  du  haut  appareil. 

Hoin  qui  ne  crôyoil  point  à  l'utilité 
des  deux  incifions  de  l'urètre  ,  a  imaginé 
un  procédé  qui  réunit  &  l'incifion  &  la 
dilatation.  Il  veut  que  l'on  commence  par 
dilater  l'urètre,  fi  on  Juge  que  la  pierre 
foit  volumineufe  ,  ou  fi  l'on  s'apperçoit 
que  le  col  de  la  vefîie  offre  trop  de  refif- 
tance  :  alors  fans  retirer  l'inflrument  dila- 
tatoire,  on  engage  dans  lacarelure  la  lame 
lithotôme,  &  on  fait  l'incifion.  Ce  pro- 
cédé efl  fimple,  il  diffère  peu  de  celui  qui 
a  été  propofé  par  Ledran  pour  la  taille 
latéralifée.  C'eft  celui  de  tous  qui  pourroit 
mériter  la  préférence. 

Porter  la  tenette  dans  la  veffie,  charger 
la  pierre  &  l'attirer  au -dehors  ,  voilà  le 
but  que  l'on  fe  propofe  dans  1  opération 
de  la  taille  ;  c'eft  à  cette  fin  que  l'on  in- 
cite avec  méthode  les  parties  pour  ouvrir 
une  voie  qui  permette  de  pénétrer  jufques 
dans  l'organe  qui  recèle  le  corps  étranger. 
Cette  féconde  partie  de  l'opération  de  la  li- 
thotonie,  n'enn'eft  pas  la  moins  importante. 
La  vie  du  malade  dépend  de  la  conduite 
que  le  chirurgien  va  tenir,  pour  peu  qu'il 
rencontre  d'obflacles.  La  pierre  ell  feule 
ou  il  y  en  a  plufieurs  ;  elle  eft  petite  ou 
volumineufe  ;  liffe  ou  chargée,  d'afpérités  ; 
dure  ou  friable  ;  facile  ou  difficile  à  char- 
ger. Le  malade  ell  fort  &  courageux  ,  ou 
affoibli  par  de  longues  fouffrances  ;  c'eft 
un  enfant  ou  un  adulte  ;  c'eft  un  homme 
ou  une  femme.  Si  la  pierre  ell  plus  volu- 
mineufe qu'on  ne  l'avoit  jugée,  &  qu'on 
reconnoiffe  qu'elle  ne  peut  fortir  par  la 
r.  laie  faite  au  périnée  ,  doit-on  la  brifer 
avec  des  tenettes  ad  hoc  ,  comme  quel- 
ques-uns le  confeillent?  ne  feroit  il  pas 
préférabje  de  faire  de  fuite  ou  dans  un 
moment  plus  opportun  ,  ia  feétion  hypo- 
gaflrique  ,  plutôt  que  d'expofer  les  malades 
aux  dangers  qui  peuvent  être  les  fuites  du 
brifement  de  la  pierre  ?  Si  celle-ci  eft 
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difficile  à  charger,  doit-on  s'opiniâtrer  à 
des  tentatives  fouvent  pins  dangereufes 
qu'utiles  ?  peut-on  toujours  impunément 
porter  à  plufieurs  ref  rifes  ,  la  lenette  dans 
la  vciïie  pour  en  extraire  les  calculs  mul- 
tipliés, ou  divers  fragmens?  Enfin  ,  dans 
quels  cas  doit-on  remettre  à  un  autre  mo- 
ment l'extraction  de  ces  corps  étrangers  ? 
toutes  ces  confiaérations  doivent  être  ré- 
fléchies &  mûries  avant  de  le  déterminer 
à  opérer.  L'obfervation  &  l'expérience 
doivent  fervir  de  guides. 

Planche     C  I  I  I. 

Elle  offre  V extérieur  des  parties  néceffaires 
à  connoître  dans  la  pratique  de  la  taille. 

a  a  ,  les  mufcles  de  l'intérieur  de  la 
eu  die. 

bb,  l'ob  urateur  externe. 
c  c ,  le  grand  feffier. 
d  d ,  \  onions  des  tégumens  relevés. 
e  ,  le  coccix. 
/,  le  fphinder  de  l'anus. 
gg  ,  le  releveur  de  l'anus. 
h  h  ,  les  tranfverfes. 
i  i ,  les  ifchio-caverneux. 
//,  les  buibo  caverneux. 
zn.ni  ^  les  corps  caverneux. 
n  ,  le  canal  de  l'urètre. 
o  ,  le  tronc  de  l'artère  honteufe  in- 
terne. 

p  p,  la  tranfverfale  du  périnée. 
q  q  ,  l'ifchio-caverneufe. 
r  r  ,  rameaux  qui  vont  former  la  dorfale 
de  la  verge. 

Planche  CIV. 

Elle  repréfente  les  parties  plus  profondément 
cachées  que  dans  la  précédente  }  &  qui 

font  intéreffées  dans  t  opération  à  mefure 
quon  s"1  avance  de  l  extérieur  à  ("intérieur. 
~La  pofiti. n  efl  telle  que  la  totalité  du  baf 

fin  ejl  inclinée  à  gauche  pour  mieux  ap- 

percevoir  la  prof lace . 

a  a,  la  veffie  gonflée  autant  qu'elle  peut 
l'être. 


CATION 

b  ,  l'infertion  de  l'uretère. 
c  y  la  (ymphyfe  du  pubis. 
d ,  jonâion  du  col  de  la  véficule  fémi- 
Jiale.  e  ,  avec  la  lin  du  canal  défèrent/. 
g ,  la  verge 

h  ,  le  mufcle  ifchio-caverneux. 
i ,  le  bulbo-caverueux. 
/ /,  ie  rectum. 

m ,  l'anus  n  ,  portion  gauche  de  la 
profbte.  o  ,  portion  droite,  p  ,  portion 
membraneufe  de  la  veflie.  q  ,  direction  de 
la  première  incifion  dans  la  taille  latérale 
félon  les  méthodes  les  plus  ufitées.  r}  car- 
tilage de  la  fymphyfe  du  facrum. 

Planche  CV. 

Elle  repréfente  la  direction  de  linciflon  lans 
les  méthodes  de  tiauw  ,  de  Chefelden  &du 
frère  Co/me  Les  parties  fontvues  deprofil 
pour  produire  un  meilleur  effet. 

Fig.  i.  a,  l'os  des  îles  du  côté  droit. 
b  b,  ie  rectum,  c  ,  la  fymphyfe  du  pubis. 
d,  feétion  du  corps  caverneux  gauche,  e  , 
le  bulbe  de  l'urètre.  f%  côté  gauche  de  la 
proilate.  g  ,  l'anus,  k  ,  efpaces  garnis  de 
grailles,  de  fibres mufculeufes  &  d'un  d Ou 
aponévrotique  &  vafculeux.  h  ,  portion 
du  mulcle  buibo  caverneux,  i  ,  i  &  3  , 
triangle  qui  réfulte  de  la  ftctioin  complette 
des  parties. 

Fig.  2.  1  ,  2  &  3  forme  du  triangle 
réfultant  des  fc étions  obtenues  dans  les 
méthodes  de  Ledran,  Lecat ,  Hauwkins 
&  Pouteau.  b  ,  c ,  ligne  ponctuée  qui  com- 
plette le  triangle  dans  la  méthode  précé- 
dente. 

Planche  CVI. 

Elle  fe  rapporte  aux  procédés  de  Moreau  & 
de  Fou&het. 

Fig.  ï.  1 ,  2,  3  , ,  4  &  5"  double  triangle 

Iqui  réfulte  de  la  fedion  des  parties  faites 
félon  le  procédé  de  Moreau.  a  ,  elpace  où 
fe  trouvent  les  vaifleaux  qu'il  fe  propofoit 
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de  ménager  par  fa  méthode,  b  ,  ligne 
ponduée  qui  complette  le  triangle  qui  fût 
réfuïté ,  s'il  ne  fe  fut  point  écané  de  la 
ligne  2  &  3. 

Fig.  2.  a,  b  ,  fedion  de  la  vefïïe  félon 
la  meihode  de  Foubert  &  Thomas. 

Planche  CVII. 

Elle  offre  t  extérieur  des  parties  génitales 
necejfaires  à  connoître.  dans  ^opération  de 
la  taille  che^  les  femmes. 

Fig.  1.  a  ,  l'os  pubis,  b  ,  l'os  des  îles. 
c  ,  l'ifchion.  d ,  le  facrum.  <?,  le  coccix./^ 
ligament  facro-ilchiatique.^,  les  grandes 
lèvres,  hà,  les  nymphes,  i,  le  méat  uri- 
naire. /,  le  clitoris,  m ,  la  branche  gauche 
du  clitoris,  n  ,  l'ifchio-caverneux  qui  ré- 
pond à  cette  branche.  00,  le  conflrideur 
du  vagin  qui  naît  du  contour  de  la  vulve  de 
la  branche  du  clitoris,  communique  avec  le 
releveur  &  le  conflrideur  de  l'anus,  p  q , 
le  vagin,  r,  la  fourchette,  s ,  l'hymen,  i,  t  ? 
la  direction  de  l'incifion  dans  la  taille. 

Fig.  2.  a.  ,  cartilage  de  la  fymphyfe  du 
pubis,  b,  celui  de  la  fymphyfe  facro- ilia- 
que, c ,  la  vefTîe.  ddf  le  redum.  e  ,  l'anus. 
f,  la  matrice,  g,  la  trompe  de  fallope.  h  , 
l'ovaire.  ii?  le  vagin,  /,  l'uretère,  m  ,  ren- 
flement caverneux  du  col  de  la  vefile  ,  que 
quelques-uns  prennent  pour  une  proflate. 

orifice  du  canal  de  l'urètre,  o  ,  /tz,  n  , 
direction  qui  réfulte  de  la  fedion  des  par- 
ties, p  y  ouverture  du  vagin,  q  ,  le  clitoris. 
r ,  branche  coupée  du  clitoris,  s  ,  le  liga- 
ment de  cette  partie. 

Planche  CVIII. 

Infîrumens  propres  à  pincer  &  extraire. 

*  Fig.  1  ,  2  &  3.  Tenettes  dont  les 
anciens  fe  fervoient  cour  extraireies  corps 
étrangers  introduits  dans  les  ouvertures 
naturelles.  Ils  s'en  fervoient  aufïï  pour 
extraire  les  polypes  du  nez  &  de  la 
gorge. 


Fig.  4.  Tenettes  droites  dont  les  mo- 
dernes fe  fervent  pour  attirer  8c  extraire 
le  polype  du  nez. 

Fig.  y.  Tenettes  courbes  pour  aller 
faifir  le  polype  jufques  dans  les  folfes 
nafules. 

Les  trois  premiers  infîrumens  ne  font 
plus  maintenant  en  ufage  ,  &  il  n'y  a  que 
que  ceux  qui  manquent  d'adrefTe  pour  lier 
le  polype  nafal  ou  du  gofier ,  qui  fe  fer- 
vent des  deux  derniers.  Cependant  à  la 
vue  de  leur  forme  ,  on  peut  s'en  fervir 
pour  extraire  les  corps  étrangers  qui  fe 
font  introduits  dans  .le  nez  ou  à  l'entrée 
du  pharynx. 

Planche  CIX. 

Infîrumens  pour  le  trépan. 

*  Fig.  1  &  2.  Rugines. 

Fig.  3.  Arbre  du  trépan. 

Fig.      Trépan  perforatif. 

Fig.  y.  Trépan  exfoiiatif. 

Fig-  6  ,  7  8c  8.  Couronne  de  trépan 
de  différens  diamètres. 

Fig.  9.  Clef  de  la  pyramide. 

Fig.  10.  Pyramide  de  la  couronne. 

Fig.  11.  Tirefond.  \ 

Fig,  12.  Tirefond  en  deux  parties. 

Fig.  13.  BrolTe  avec  laquelle  on  nettoie 
la  couronne. 

Fig.  14.  Curedent  néceffaire  pour  s'af- 
furer  du  chemin  que  la  couronne  par- 
court. 

Les  rugines  ,  fig.  1  8c  x  ,  font  des 
infîrumens  avec  lefquels  on  racle  les  osi 
pour  les  dénuder.  Ce  n'efl  pas  feulement 
lorfqu'il  efl  qutflion  de  découvrir  les 
fradures  au  crâne  ,  ou  pour  mettre  l'os 
exactement  à  nud  avant  de  trépaner  , 
qu'on  fe  fert  de  la  ruginé  ;  on  s'en  fert 
encore  pour  enlever  des  caries  fuperfi- 
cielles.  On  en  fait  de  différentes  gran- 
deurs ,  &  dort  la  forme  varie  fuivant 
l'ufage  auquel  on  les  defline  ,  comme  on 
le  verra  lorfqu'il  fera  queflion  f.ir-tout 
des  infîrumens  du  dentifto.  Il  ne  s'agit  ici 
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que  de  celles  avec  lefquelles  on  racle  les 
os  du  crâne  lorfqu'il  eft  néceffaire  de 
s'aflurer  s'il  n'y  a  point  de  léfion  qui  exige 
l'opération  du  trépan. 

L'arbre  du  trépan ,  fig.  $  ,  n'efl  autre 
chofe  qu'une  manivelle  ou  villebrequin 
que  l'on  fait  mouvoir  circulairement , 
pour  que  la  pièce  dont  il  eft  armé  puifle 
pénétrer  la  fubftance  de  l'os.  On  y  dis- 
tingue trois  parties  :  la  première  eft  la 
boîte  qui  reçoit  la  pièce  qui  doit  agir 
far  l'os.  L'ouverture  &  la  cavité  de  la 
boîte  font  quarrées,pour  recevoir  &  loger 
la  foie  de  l'un  des  trépans  j  une  pièce  de 
pouce  placée  à  l'extrémité  de  la  boîte  fert 
à  déplacer  le  reftorc  qui  s'eft  engrené 
dans  l'entaillure  que  l'on  remarque  à  l'un 
des  côtés  de  la  foie  des  trépans.  La 
féconde  partie  de  l'arbre  eft  celle  fur 
laquelle  on  appuie  la  main  ou  le  menton, 
lorfqu'on  fait  agir  l'inftrument  ;  on  l'ap- 
pelle le  manche.  Enfin  la  troifième ,  eft  la 
portion  moyenne  qui  eft  arquée  ,  &  que 
l'on  nomme  particulièrement  la  ma- 
nivelle. 

Les  trépans  perforatifs  ,  exfoliatifs,  & 
couronnés,  fe  montent  fur  l'arbre.  On  les 
enchâlTe  dans  la  boîte  du  villebrequin , 
où  ils  font  fixés  &  retenus  par  un  reffort 
qui  fe  loge  dans  l'entaille  que  l'on  re 
marque  à  l'un  des  côtés  de  la  foie  de  l'inf- 
trument ,  fig.  4,  y  ,  6  ,  &c. 

Avec  Je  trépan  perforatif  ou  fait  un 
trou  peu  profond  à  l'es  pour  recevoir 
la  pointe  de  la  pyramide  placée  au  centre 
de  la  couronne  avec  laquelle  on  doit 
fc  er  l'os. 

Le  trépan  exfoliatif  eft  akifi  nommé  à 
caufe  de  fon  ufage;  les  Praticiens  fembrent 
l'avoir  rejeté  ,  car  perfonne  ne  s'en  fert 
actuellement. 

Le  trépan  couronné  peut  être  confidéré 
comme  une  fcie  circulaire  avec  laquelle 
on  enlève  dans  fon  entier  une  pièce  d'os. 
C'eft  un  boiffeau  conique  dont  la  bafe 
porte  une  tige  ou  foie ,  au  moyen  de 
laquelle  on  l'ajufte  dans  la  boîte  de  l'ar- 
bre. Le  corps  du  boifleau  eft  taillé  exté- 


rieurement, de  manière  qu'il  forme  autant 
de  lames  dont  les  bifeaux  font  tournés  de 
gauche  à  droite  ;  ces  bifeaux  fe  terminent 
fupérieurement  par  autant  de  pointes  diri- 
gées dans  le  même  fens  ,  &  qui  représen- 
tent comme  je  l'ai  déjà  dit  ,  une  fcie 
circulaire  ;  on  donne  une  figure  conique 
à  la  couronne,  dans  la  crainte  qu'elle  n'en- 
fonce dans  le  crâne  pendant  qu'on  achève 
de  fcier  la  pièce  lorfqu'elle  ne  tient  pres- 
que plus  ;  accident  que  les  Angiois  ne 
redoutent  point  &  qu'ils  favent  éviter  ; 
car  leurs  trépans  couronnés  font  d'un 
égal  diamètre  dans  toute  la  hauteur  du 
boiffeau.  Un  autre  avantage  qui  paroît  ré- 
fulter  de  la  figure  conique  de  la  cou- 
ronne ,  c'eft  que  lorfqu'elle  n'eft  plus  di- 
rigée par  la  pyramide  ,  il  arrive  très- 
fou  vent  que  l'os  n'eft  point  fcié  égale- 
ment par  toute  la  circonférence  ;  alors 
on  eft  obligé  d'appuyer  &  de  pencher  la 
couronne  ,  tantôt  d'un  côté ,  tantôt  de 
l'autre ,  ce  qu'on  ne  pourroit  faire  avec 
facilité  fi  le  diamètre  n'ailoit  en  aug» 
mentant. 

Lorfque  l'os  eft  fcié,  la  pièce  fe  trouve 
quelquefois  engagée  dans  la  cavité  de  la 
couronne  &  y  tient  ferme ,  c'eft  pour- 
quoi on  a  coutume  de  pratiquer  un  trou 
à  la  cufafle  de  la  couronne ,  à  côté  de  la 
tige  ,  au  moyen  de  quoi  on  paiTe  un  ftilet 
avec  lequel  on  poulfe  la  pièce  au-dehors. 

La  pyramide  eft  une  efpèce  de  poinçon 
à- peu-près  quarré ,  placé  au  centre  de  la 
couronne  ,  &  qui  la  déborde  d'environ 
une  demi  ligne.  Elle  en  eft  comme  le 
pivot  déjà  implanté  dans  l'os  avant  que 
la  couronne  ait  commencé  à  mordre  ;  elle 
la  fixe  &  l'empêche  de  fe  dévier  pendant 
que  l'on  la  fait  agir. 

La  pointe  de  la  pyramide  eft  fort  aiguë 
&  tranchante  fur  les  côtés,  fon  extrémité 
oppofée  fe  termine  par  une  vis  dont  les 
pas  vont  de  gauche  à  droite  ,  c'eft-à-dire, 
dans  un  fens  oppofé  à  celui  des  bifeaux 
de  la  couronne  ;  on  fent  du  refte  la  raifon 
de  cette  précaution.  On  la  place  dans  la 
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couronne  &  on  l'en  retire  au  moyen  d'une 
clef  affimilée  à  fa  forme. 

Lorfque  la  couronne  a  fait  atTez  de 
chemin  dans  l'os  pour  ne  pas  craindre 
qu'elle  ne  fe  dévie  en  opérant  ,  il  faut 
nécelTairementôter  la  pyramide;  fans  cette 
précaution  ,  oh  déchireroit  la  dure-mère 
&  on  biefieroit  le  cerveau  avant  d'avoir 
achevé  de  feifer  l'os. 

Il  feroit  bien  difficile  de  dire  quelle  eft 
l'origine  du  tirefond  ;  il  eft  probable  qu'il 
nous  vient  des  ans  mécaniques  ;  on  la  cru 
utile  pour  mettre  de  niveau  les  os  enfon- 
cés. Perfonnenedit  l'avoir  mis  enpratique; 
les  auteurs  fe  font  contentés  de  fe  copier , 
&  fans  réfléchir  ;  i°.  fi  les  os  du  crâne 
peuvent  s'enfoncer  ainfi  qu'on  le  prétend, 
de  la  même  manière  qu'un  vafe  d'étain 
qu'on  auroit  frappé  ;  %°.  fi  dans  le  cas 
d'enfoncement  luppofé  il  eft  pofîible  de 
relever  la  portion  enfoncée.  Cependant 
on  a  inventé  le  triploïde  armé  du  tirefond. 
(  Poye^  planche  CXII ,  figure  i  &  b). 
Ces  mêmes  auteurs  confeillent  aufli  d'en- 
lever avec  le  tirefond ,  fig.  1 1  ,  la  pièce 
d'os  que  l'on  a  fcié.  C'eft  pourquoi  dès 
qu'on  n'a  plus  befoin  de  la  pyramide 
pour  diriger  la  couronne  ,  on  perce  la 
pièce  avec  le  tirefond  ,  qu'on  retire  enfuite 
pour  achever  de  feier  l'os  ;  &  quand  il 
ne  tient  prefque  plus ,  on  replace  le  tire- 
fond  avec  lequel  on  enlève  la  portion 
fciée.  Un  chirurgien  moderne  a  imaginé 
un  tirefond  en  deux  parties  12.  On 
l'applique  comme  le  précédent ,  &  quand 
la  vis  eft  engagée ,  on  la  fépare  du  manche 
au  moyen  d'une  bafcule  qui  fixe  les  deux 
parties  entre  elles.  On  continue  enfuite 
de  trépaner  ;  après  quoi  on  rajufte  Je 
manche  à  la  vis  engagée  dans  l'os  ,  &  on 
en  fait  l'extraction. 

La  brofle  eft  utile  pour  nettoyer  les 
dentelures  de  la  couronne,  qui  fe  rem- 
pliflent  de  feieures  pendant  l'opération. 

Enfin ,  avec  le  cure-dent  on  examine 
de  tems  en  tems  le  chemin  que  parcourt 
le  trépan  couronné ,  &  on  s'affure  fi  l'os 
n'eft  pas  plus  fcié  d'un  côté  que  de  l'autre , 
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afin  de  le  mieux  diriger  ,  parce  qu'il  eft 
eflentiel  de  feier  également. 

Planche  CX. 

Suite  des  inftrumens pour  le  trépan. 

*  Fig.  1.  Petit  cifeau. 
Fig.  2.  Couteau  lenticulaire. 
Fig.  3  ,    4  &  j*.  Elévatoires  ordi- 
naires. 

Fig.  6.  Elévatoire  de  J.-L.  Petit ,  cor- 
rigé par  Louis. 

Fig,  j.  Lancette  armée ,  pour  incifer 
la  dure  mère. 

Fig.  S  Se  9.  Meningophylax. 

Le  petit  cifeau  peut  tenir  lieu  de  levier 
pour  ébranler  la  pièce  d'os  fur  la  fin  de 
l'opération  ;  ordinairement  on  ne  l'em- 
ploie que  pour  couper  les  intervalles  qui 
fe  trouvent  entre  les  ouvertures  quand  on 
a  appliqué  plufieurs  couronnes  de  trépan  : 
alors  on  fe  fert  du  petit  maillet  de  plomb  , 
planche  CXI ,  figure  6 ,  pour  faire  agir 
Je  cifeau. 

Avec  quelque  précaution  qu'on  ait  tré- 
pané ,  il  refte  toujours  aux  bords  de 
l'ouverture  de  l'os  ,  des  inégalités  qui 
peuvent  devenir  nuiîibles  ,  fur-tout  lî  la 
dure-mère  venant  à  fe  tuméfier ,  s'enga-» 
geoit  dans  cette  ouverture.  On  doit  donc 
avoir  l'attention  de  détruire  les  inégalités  , 
Se  pour  cela,  on  fe  fert  du  couteau  lenti- 
culaire. La  lentille  interpofée  entre  le 
crâne  &  la  dure-mère ,  fait  que  l'inftru- 
ment  appliqué  à  la  face  interne  de  l'os  , 
trouve  un  point  d'appui  folide  qui  facilite 
le  mouvement  demi-circulaire  que  le  chi- 
rurgien doit  faire  pour  enlever  d'un  feui 
tour  de  main,  s'il  eft  pofîible  ,  les  inéga- 
lités qui  fe  trouvent  à  la  circonférence  de 
l'ouverture  du  trépan.  Enfin  ,  la  lentille 
préfentant  une  furfaee  large  ,  reçoit  ce* 
inégalités  à  mefure  qu'elles  font  déta- 
chées ,  Se  empêche  qu'elles  ne  fe  perdent 
fous  le  crâne. 

Les  élévatoires  fervent  à  relever  les 
pièces  fracturées  lorfqu'elles  font  enfon> 
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cées  &  qu'elles  bleflent  la  dure-mêre  ,  & 
à  tâcher  de  les  remettre  à  leur  niveau. 
En  examinant  les  élévatoires  3  ,  4  &  , 
on  s'apperçoit  que  ces  inftrumens  ne  peu- 
vent agir  que  comme  levier  de  la  pre- 
mière efpèce;  que  le  point  d'appui  le 
trouvant  néceffairement  lur  le  rebord  de 
l'os  fracturé  ,  l'application  peut  en  être 
dangereufe  ,  quelque  précaution  que  l'on 
prenne  ,  pour  que  le  point  d'appui  fe 
faffe  dans  la  main  du  chirurgien;  on  n'eft 
jamais  certain  de  ce  que  l'on  fait,  parce 
que  la  main  n'a  ni  la  précifion  ni  la  fer- 
meté néceffaire  pour  empêcher  le  bout  de 
l'élevatoire  de  s'échapper  comme  nous 
en  avons  été  les  témoins.  C'eftàcesin- 
convéniens  que  font  dus  le  pied  de  grif- 
fon ,  le  triploïde  ,  l'élevatoire  de  Paré  , 
celui  de  Hildanus  ,  enfin  ,  celui  de  J.-L. 
Petit  ;  ce  dernier  élévatoire  ,  d'après  les 
changemens  que  Louis  y  a  fait,  paroît 
l'emporter  fur  tous  les  autres.  Nous  allons 
d'abord  le  décrire  tel  que  Petit  l'a  pro- 
pofé  ;  puis  nous  indiquerons  les  change- 
mens &  améliorations  qu'on  y  a  faits.  Nous 
copions  Petit. 

«  Cet  élévatoire  eft  compofé  de  deux 
»  parties  principales  ;  favoir  ,  d'un  le- 
»  vier  .,  &  d'un  chevaiet  qui  lui  fert 
»  d'appui. 

«  Le  levier  a  environ  huit  pouces  de 
»  longueur,  fur  quatre  à  cinq  de  largeur, 
»  deux  lignes  d'épaifleur  ;  il  eft  tout 
h  droit  fi  l'on  en  excepte  une  courbure 
»  qui  eft  au  bout  ,  deftinée  à  faire  la 
»  courte  branche  du  levier  ;  cet  endroit 
»  eft  même  un  peu  plus  étroit,  plus  mince 
»  8c  plus  applati  que  le  refte  ,  afin  qu'on 
»  puiffe  le  gliîfer  &  le  conduire  plus 
»  facilement  fous  l'os  

»  Ce  bout  eft  taillé  de  plufieurs  pe- 
«  tites  rainures  tranfverfales  ,  pour  l'em- 
»  pêcher  de  gliffer  §c  de  s'échapper  de 
»  deffous  l'os  auquel  on  l'applique  

»  L'autre  bout  de  ce  levier  que  nous 
»  appelions  la  longue  branche ,  eft  em- 
»  n!3nché  dans  du  bois,  exactement 
i>  poli.  ...  La  fur  face  de  deffous  le  iè- 


»  vier  eft  percée  de  plufieurs  trous  ,  qui 
»  font  taraudés ,  &  éloignés  les  uns  des 
»  autres  de  deux  ou  trois  lignes  ;  ils 
»  fervent  à  recevoir  une  vis  qui  borne  Se 
»  fixe  le  point  d'appui  du  levier  ;  &  cette 
»  vis  peut  également  fe  loger  dans  tous 
»  ces  différens  trous.  Le  nombre  de  ces 
b  trous ,  difpofés  comme  nous  l'avons  dit , 
»  procure  la  facilité  d'approcher  ou  d'é- 
»  loigner  l'appui ,  &  par  conféquent ,  de 
»  donner  au  levier  plus  ou  moins  de 
»  force  

»  La  féconde  partie  que  nous  regardons 
«  comme  l'effentielle,  eft  un  chevalet  fur 
y  lequel  ce  levier  doit  s'appuyer  

»  La  partie  de  ce  chevalet ,  qui  s'ap- 
»  plique  fur  le  crâne ,  eft  arquée  ,  afin 
a  qu'il  n'appuie  que  par  fes  deux  jambes 
»  ou  extrémités..  » 

On  donne  à  ces  deux  jambes  une  fur- 
face  large:  on  les  garnit  de  chamois  ou 
de  linge  ,  tant  pour  les  empêcher  de  glif- 
fer ,  que  pour  tâcher  qu'elles  ne  faffent 
aucune  imprefîion  fur  l'os.  Enfin ,  à  la 
fommité  du  chevalet  ,  fe  trouve  la  vis 
dont  il  a  été  |parlé ,  laquelle  s'engrenant 
dans  l'un  des  trous  taraudés  qui  font  fous 
le  levier  ,  l'affujettit  au  chevalet. 

L'infpection  feule  de  ce  levier ,  &  fa 
defeription ,  ont  bientôt  fait  connoître 
que  cet  inftrument  une  fois  placé,  ne  pou- 
voit  exécuter  que  le  mouvement  limité 
de  la  bafcule.  Louis ,  qui  a  le  premier 
fait  cette  remarque  ,  y  a  fait  un  change- 
ment tel,  qu'on  peut  diriger  le  levier  dans 
tous  les  fens.  Il  a  fubftitué  à  la  vis  en 
charnière  ,  un  pivot  dont  les  mouvemens 
peuvent  fe  faire  en  tous  fens  ,  au  moyen 
d'une  articulation  par  genou  avec  le  che- 
valet. Le  pivot,  au  lieu  d'être  en  forme 
de  vis ,  porte  une  petite  tête  arrondie  j  au- 
deffous  de  laquelle  eft  une  rainure  circu- 
laire  ,  dans  laquelle  fe  loge  la  couliffe 
mobile  qui  eft  lur  la  longue  branche  du 
levier  ,  afin  de  fixer  enfemble  les  deux 
parties  de  l'inftrument. 

Ce  qui  nous  a  déterminé  a  décrire  le 
levier  tel  que  JAj.  Petit  i'avoit  d'abord 
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inventé,  c'elt  qu 'en  lifant  t  Armamentirium 
mi  l'a  ara  auflriacum  ,  par  Brambilla  ,  nous 
n'avons  p^ji  voir  fans  furprife  qu'il  attri- 
buoii  cet  élévatoire  à  Fabrice  de  Hikian  , 
d'après  H  H  fier  ;  voici  1rs  propres  paroles 
de  Brambiiia  ,  tab.  VII,  iïg.  iy,pag. 
66.  V eciis  Jeu  elevatorium  Hildani  ab  Heif- 
tero  laudatus .  Quoique  nous  connuiïlons 
fort  bien  le  levier  de  Fabrice,  nous  nous 
imaginâmes  que  Héifter  ,  qui  n'aimait  pas 
beaucoup  les  chirurgiens  françois  ,  avoit 
commis  cette  erreur  ;  mais  en  vérifiant , 
nous  nous  fbmmes  convaincus  que  c'étoit 
une  faute  bien  volontaire  de  Brambilia  , 
qui  affrète  dans  tout  fon  ouvrage  une 
ignorance  totale  fur  les  noms  des  chirur- 
giens françois  ,  qui  ont  enrichi  la  chi- 
rurgie de  quelques  infirumens  utiles. 

Héifter  (i)  ,  après  avoir  parlé  des  inf- 
trumens  du  triploïde,  décrit  le  levier  de 
Fabrice  Hildan  ,  qui  peut  être  regardé 
comme  un  infiniment  plus  avantageux  que 
tous  ceux  qui  exiftoient  auparavant  ;  il 
efl  fort  fouple  ,  c'eft  une  branche  d'acier 
quarrée,  longue  d'environ  douze  à  quinze 
pouces  ;  on  peut  lui  donner  la  longueur 
que  l'on  veut.  Une  des  extrémités  de  cette 
branche  eft  mobile  au  moyen  d'une  char- 
nière qui  y  joint  une  plaque  de  même 
épailfeur,  &  percée  dans  fon  milieu,  d'un 
trou  taraudé  ,  pour  recevoir  une  vis  fort 
longue,  au  bas  de  laquelle  eft  une  pla- 
tine un  peu  excavée  pour  fe  conformer 
à  ia  furface  convexe  du  crâne.  On  paffe 
la  branche  d'acier  dans  l'ouverture  quarrée 
d'un  tirefond  ,  ou  d'un  crochet ,  placé 
comme  fi  on  devoit  fe  fervir  du  triploïde  ; 
la  platine  de  l'inflrument  fert  de  point 
d'appui  ,  tandis  qu'avec  la  main  on  fou- 
lève  l'autre  branche  du  levier ,  enforte 
que  l'on  agit  avec  un  levier  dont  la  réiif- 
tance  eft  entre  le  point  d'appui  &  la  puif- 
fance. 

Héifter  reproche  à  J.-L.  Petit  de  n'a- 
voir point  parlé  de  ce  levier  dans  fon  mé- 


(iy  In  fi.  Chir.  part.  i.  I.  i.  cap.  14.  §.  30- 


|  moiie  ,  ajoutant  qu'il  ne  pouvoit  le  mé- 

conneître.  Il  dit  que  la  courte  branche 
de  fon  élévatoire  a  trop  d'épaiffeur,  & 
femble  préférer  le  levier  de  Hildanus. 
Nous  croyons  qu'Héifter  eft  feul  de  fon 
avis.  Quoi  qu'il  en  foit ,  Brambilla  n'a  pas 
même  confulté  Héifter  lorfqu'il  a  rédigé 
l'article  du  levier  qu'il  décrit  Tab.  VII , 
puis  à  la  table  fuivante  ,  où  il  repréfente 
cet  élévatoire  avec  fes  perfections  ;  il  a 
l'air  d'ignorer  que  Louis  en  eit  l'au- 
teur. 

Quand  après  avoir  trépané  le  crâne,  on 
efl  affuré  qu'il  y  a  un  fluide  épanché  fous 
l'enveloppe  du  cerveau  ,  on  l'incife  avec 
la  lancette  armée,  &  quand  on  a  évacué 
le  liquide  épanché.  Quelquefois  ,  après 
cette  opération  ,  on  a  lieu  de  craindre 
que  la  fubftance  du  cerveau  ne  s'engage 
dans  l'ouverture  ,  fur-tout  fi  on  a  trépané 
à  la  partie  déclive.  J.-L.  Petit  confeiîloit 
d'introduire  deux  plaques  de  plomb  D,  e9 
pour  contenir  la  mafJTe  cérébrale.  Bellocq 
avoit  confeillé  deux  autres  plaques ,  dont 
l'une  eft  à  jour,  pour  iaifier  épancher  la 
matière  ;  un  findon  de  linge ,  de  la  char- 
pie &  des  compreffes  font  auffi  efficaces  ? 
&  donnent  moins  d'embarras. 

Planche  CXI. 

Continuation  des  infirumeis  pour  h  trépan. 

*  Fig.  1 .  Trépan  à  main. 

Fig.  b.  Couronne  cylindrique  ufitée  en 
Angleterre. 

Fig.  c.  Autre  couronne  à  longues 
dents. 

Fig..  4.  Elévatoire  de  Paré. 
Fig.  y.  Cifeaux. 
Fi?-.  6.  Maillets  de  plomb. 
Fig.  7.  Gouges. 

Le  trépan  à  main  ,  celui  dont  fe  fer- 
vent le  plus  grand  nombre  de  Praticiens 
Anglais  ,  ne  diffère  de  celui  à  manivelle 
que  par  le  manche  ,  qui  peut  fervir  d'é- 
lévatoire;  mais  cet  inftrument  n'eft  point 
commode  ,   il  efi  plus   fatigant  pour 
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l'opérateur  ,  &  ne  mérite  aucunement  la 
préférence  fur  l'autre. 
;  La  couronne  cylindrique  eft  beaucoup 
plus  large  que  ne  font  les  nôtres  ;  les 
dents  font  perpendiculaires  ,  au  lieu 
d'être  obliques  ;  elles  font  plus  faillantes 
dans  leur  contour  Avec  cette  couronne , 
conduite  par  un  habile  opérateur,  on  ne 
court  aucun  rifque  de  tomber  prompte- 
ment  fur  la  dure- mère  ;  inconvénient 
qu'en  France  on  a  voulu  éviter  en  don- 
nant une  forme  conique  à  toute  la  cou- 
ronne. 

La  couronne  fig.  c ,  a  des  dents  plus 
longues  que  celle  de  l'autre  d'ufage  or- 
dinaire ,  &  dans  le  contour  ,  font  trois 
vuides  où  les  dents  manquent.  On  croit 
que  par  cette  difpofition  on  peut  feier 
plus  promptement  ,  &  qu'on  n'eft  point 
néceffité  à  ôter  l'inltrument  auffi  fouvem 
pour  le  nettoyer  de  la  fciure. 

L'élévatoire  de  Paré  reffemble  parfai- 
tement au  levier  avec  lequel  les  tonne- 
liers affujettiffent  les  cerceaux  qu'ils  veu- 
lent placer  de  force  pour  ferrer  les  douves 
d'un  tonneau. 

Il  efl  bon  d'obferver  ici  que  l'applica- 
tion du  trépan  ne  fe  borne  pas  feulement 
aux  os  du  crâne.  On  trépane  auffi  le 
llernum  pour  donner  ifTue  au  pus  épan 
ché  dans  i'écartement  antérieur  des  lames 
du  médiastin  ,  lorfqu'il  s'y  eft  formé  un 
abcès.  Cette  opération  a  été  quelquefois 
heureufe.  On  ne  peut  cependant  difeon- 
veuir  que  le  fuccès  doit  en  être  douteux. 
Car  fans  s'arrêter  à  prouver  qu'on  n'a  le 
plus  fouvent  que  des  fignes  équivoques 
de  l'exiflence  de  l'abcès  en  cet  endroit  ; 
s'il  efl  démontré  que  I'écartement  ne  cor- 
refeond  point  toujours  au  centre  de  la 
poitrine  ,  on  s'expofe  au  moins  à  faire 
une  opération  hafardée  &  inutile. 

On  trépane  encore  les  os  longs  ,  foit 
pour  donner  iffue  aux  fluides  épanchés 
dans  leurs  cavités,  foit  pour  extraire  des 
corps  étrangers  qui,  après  avoir  pénétré 
leur  fubftance  ,  y  relient  tellement  im 
plantés  ,  que  les  autres  moyens  fe  font 


A  T-  r  ô  li 

trouvés  imfuffifans  pour  les  en  retirer. 

Très-fouvent  il  arrive  qu'on  eft  dans  la 
néceffité  d'appliquer  plusieurs  couronnes 
de  trépan  ,  dans  l'intention  de  procurer 
une  large  iffue  ,  ou  pour  détruire  une 
carie  d'une  allez  grande  étendue  ;  alors 
pour  remplir  complètement  l'indication, 
on  eft  obligé  de  détruire  les  intervalles 
qui  fe  trouvent  entre  chaque  ouverture 
de  trépan;  &  pour  cet  effet,  on  fe  fert 
du  cifeau  ou  de  ia  gouge  ,  &  du  maillet 
de  plomb. 

C'eft  encore  avec  la  gouge  &  le  mail- 
let que  ,  dans  la  nécrole  des  os  longs  , 
on  détruit  une  portion  du  nouvel  os , 
pour  faire  une  ouverture  fuffifante ,  au 
travers  de  laquelle  on  extrait  l'os  primitif 
mort ,  qui  s'y  trouve  comme  enchuffé  ou 
incarcéré. 

Planche    C  X  I  I. 

Du  triploide ,  &  des  inflrumens  pour  les 
maladies  des  paupiè  es. 

*  Fig.  i.  Le  triploïde  ou  élévatoire  à 
trois  pieds  ,  avec  le  tirefond  b. 

Fig.  2.  Pinces  à  reffort  pour  failîr  & 
abaiffer  la  paupière  inférieure. 

Fig  3.  Autre  pince  élaftique  ,  pour  le 
même  ufage. 

Fig.  Pince  élaftique  de  Lafaye  , 
pour  tenir  ,  faifir  de  la  paupière  fupé- 
rieure  que  l'on  doit  retrancher  ,  lorf- 
qu'elîe  eft  paralyfée  ,  &  qu'elle  refte  abaif- 
fée  fur  l'œil. 

Fig.  f.  Cifeaux  à  double  courbure  , 
pour  extirper  les  tubercules  qui  furvien- 
nent  aux  paupières. 

F/g.  6.  Ophthalmoxiftre  ou  palette  , 
dont  la  furface  eft  en  forme  de  rape,  pour 
fearifier  l'intérieur  des  paupières. 

Fig.  7.  Autre  inftrument  de  forme  oli— 
vaire,  pour  le  même  ufage. 

Fig.  8.  Faifceau  de  barbe  d'épi  d'orge  , 
propofé  &  employé  par  Woolhoufe,  pour 
la  même  opération. 

On  eft  convenu  depuis  fort  long-tems 

que 
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que  le  triploïde  ou  élévatoire  à  trois 
pieds  ne  pouvoit  être  employé  utile- 
ment ;  on  ne  conferve  aujourd'hui  cet 
inftrument  dans  l'arfenal  de  chirurgie  , 
que  comme  un  objet  de  pure  curiofité. 
L'inventeur  n'en  eft  pas  connu  ,  6c  il  eO 
probable  que  cet  inftrument  n'a  été  ima- 
giné ,  que  parce  qu'on  avoit  obfervé  que 
les  éiévatoires  ordinaires  &  le  pied  de 
griffon  ne  réuffilîbient  pas  toujours  au 
gré  du  chirurgien.  Le  but  principal  étoit 
d'avoir  un  point  d'appui  fixe  ,  fans  courir 
le  rifque  d'enfoncer  les  bords  de  l'os 
fracturé.  On  lui  adapta  enfuite  le  tire- 
fond  pour  redreffer  le  crâne  enfoncé. 
Il  y  a  des  chirurgiens  qui  croient  en- 
core que  les  os  de  cette  partie  peuvent 
être  enfoncés  par  un  coup  violent! ,  de 
la  même  manière  que  s'enfonceroit  un 
pot  d'étain  fur  lequel  on  auroit  frappé. 
La  connoilfance  exacte  de  la  ftructnre 
des  os  du  crâne  ,  fait  légitimement  douter 
que  cela  puiffe  avoir  lieu.  On  ne  doit  pas 
plus  avoir  de  confiance  dans  le  moyen 
qu'on  propofe  pour  redrefTer  la  partie 
enfoncée  par  l'ufige  du  tirefond. 

Il  furvient  quelquefois  à  la  parois  in- 
terne de  la  paupière  inférieure,  des  tuber- 
cules qu'il  faut  excifer  ;  d'autres  fois,  ce 
font  de  petits  ulcères  qu'il  faut  cautérifer. 
Dans  l'un  &  l'autre  cas,  on  ne  peut  dé- 
couvrir le  mal ,  ni  opérer  fans  renverfèr 
la  paupière  ;  fi  on  le  fait  avec  les  doigts  , 
ceux-ci  font  bien-tôt  humectés  par  les 
larmes  qui  coulent  en  abondance,  &  la 
paupière,  s'échappe  pour  ainfi  dire  d'elle- 
même.  Pour  obvier  à  cet  accident,  on 
faifit  la  paupière  avec  l'une  des  pinces , 
jig,  z  &  3,  &  on  opère  enfuite  avec  fureté. 

Nous  avons  dit  ,  en  parlant  des 
futures  ,  que  dans  la  paralyfie  du  mufcle 
releveur  de  la  paupière  fupérieure  ,  fi 
les  remèdes  internes  avoient  été  fans 
effet,  l'œil  reftoit  fermé  ,  &  que  la  chi- 
rurgie pouvoit  corriger  la  difformité  en 
retranchant  une  portion  de  la  hauteur  de 
cette  paupière  ,  <Sc  maintenant  enfuite  les 
bords  de  la  divifion  rapprochés  jufqu'à 
Chirurgie.  Tome  JX  £e  Partie* 


des   Planches.  137 

g 

parfaite  confolidation.  Pour  faire  cette 


refcifion  avec  plus  de  fureté  ,  Laraye  a 
imaginé  la  pinoe  ,  fig.  4  ;  la  forme  con- 
cave du  bord  de  cette  pince  ,  fait  qu'elle 
corrcfpond  à  la  convexité  de  la  pau- 
pière. 

Les  fcarifîcations  de  la  conjonctive  &c 
de  b  furface  interne  des  paupières  ,  ont 
été  confeiilées  par  tous  les  anciens,  iorf- 
que  les  affections  variqueufes  de  ces  par- 
ties réfiflent  à  l'application  des  médica- 
mens  propres  à  en  favorifer  le  dégorge- 
ment. On  les  ratifï'oit  avec  la  pierre - 
ponce  ,  l'os  de  fèche  ,  ou  la  feuille  de 
figuier  ;  &  quelquefois,  avec  une  petite 
palette  dentelée  ,  Jig.  6 ,  ou  avec  le  bou- 
ton oiivaire  ,  ^zg-.  7,  dont  la  furface  eft 
couverte  d'afoérités.  On  nommoit  ces 
initrumens  opththalmox/fton  ,  on  les  dé- 
iignoit  aufîi  fous  celui  de  blepharoxijljn. 
Tous  ces  moyens  ayant  paru- cruels  à  caufe 
des  àccidens  graves  auxquels  ils  donnoient 
Heu,  on  les  avoit  abandonnés  depuis  fort 
long-tems  ,  lorfqUe  Wooîhoufe,  oculifte 
anglois  ,  a  propofé  de  nouveau  de  feari- 
fier  la  conjonctive  avec  un  faifeeau  corn- 
pofé  de  barbes  d'épis  d'orge,  fèg.  8.  Mais 
ce  moyen  a  été  bien-tôt  abandonné  par  les 
inconvéniens  qui  en  étoient  la  fuite  iné- 
vitable ;  les  brins  fragiles  fe  caffoient  fur 
la  partie  ,  y  reftoient  implantés,  &  par 
leur  préfence ,  augmentoient  le  défordre. 
Ce  n'éft  point  en  irritant  la  furface  in- 
terne des  paupières  ,  ou  la  conjonctive 
engorgée  ,  que  l'on  peut  parvenir  à  en 
procurer  la  réfolution.  Les  lotions  émol- 
lientes  &  réfolutives  déterminent  in- 
fenfiblement  la  réfolution  ;  &  fi  malgré 
les  moyens  les  mieux  adminiftrés  ,  on 
n'obtient  point  de  fuccès,  on  y  fait  quel- 
ques mouchetures  avec  la  pointe  de  la 
lancette  :  cette  faiguée  locale  détermine 
plus  fùrement  &  fans  danger  le  dégorge- 
ment de  la  partie.  Mais  ce  moyen  n'efc 
point  auffi  efficace ,  quand  la  tuméfaction 
de  la  conjonctive  eft  occafionnée  par  des 
veines  variqueuf;s  ,  qu'amènent  ordi- 
.  nairemeni  des  ophtfulmies  périodiques 5 
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La  faignée  locale  ne  peut  jamais  que  pal- 
lier le  mal  ,  il  faut  nccelïkirement  em- 
porter les  varices,  &  pour  cela  ,  on  fai fit 
avec  une  érigne  convenable  les  veines 
variqueufes  ,  on  les  foulève  &  on  les 
emporte  avec  i  inltrument  tranchant.  C'elt 
une  opération  délicate  ,  qui  exige  beau- 
coup d'habitude  ,  d'auïeffe  &  d'intelli- 
gence. 

Planche  CXIII. 

Elle:  ojf/e  les  infirumens  propres  à  lu 
ponclion. 

*  Fig.  1 .  Trois  quarts  ordinaire  ,  armé 
de  fa  canule. 

Fig.  2.  Petit  trois-quarts  de  M.  Dupuis. 
la  canule  qui  doit  relier  à  demeure,  c, 
tige  d'argent  pour  boucher  la  canule,  d  , 
le  couvercle  à  vis  pour  fermer  le  tout. 

F  g.  3.  Trois  quarts  courbe  ?  pour 
faire  la  ponclion  de  la  veflie  au-deffus  du 
pubis. 

Fig.  4.  Trois-quarts  courbe  de  Fleu- 
rant, pour  faire  la  ponction  de  la  veffie 
par  le  ri  ctum. 

Fig  5.  Trois  quarts  plat,  pour  l'hy- 
dre cèle. 

Fig.  6.  Bitîouri  de  Guillemeau  ,  pour 
l'opération  du  phi  mon*  s. 

Le;  trois- quarts  eit  compofé  de  deux 
pièces,  l'une  que  Fou  appelle  le  poinçon  , 
elt  montée  fur  un  manche  ;  l'autre  elt  une 
canule  ,  dont  le  pavillon  le  termine  en 
une  efpèce  de  goutière  ,  pour  faciliter 
l'écoulement  du  liquide,  &  le  faire  tom- 
ber directement  dans  le  vafe  deltiné  à  le 
recevoir. 

On  fe  fert  de  cet  inltrument  toutes  les 
fois  qu'il  faut  extraire  un  liquide  épan- 
ché contre  l'ordre  naturel  ,  dans  quelque 
capacité  ;  ainfi  dans  l'hydropifie  af- 
cite  ,  &C.  on  plonge  dans  un  des  points 
du  bas  ventre,  le  trois-quarts  armé  de  fa 
canule ,  &  lorfqu'il  a  pénétré  dans  le 
fluide  ,  on  retire  ie  poinçon,  la  canule 
entre  &  fournit  une  iffue  à  l'eau  épanchée. 
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On  pratique  la  même  opération  pour  éva- 
cuer l'eau  dans  l'hydrocèie  de  la  tunique 
vaginale  du  tefticuîe. 

Lorfqu'il  furvient  une  tumeur  contre 
nature  dans  quelque  partie  du  corps  ,  Se 
que  l'on  ignore  ia  nature  du  fluide  épan- 
ché, quelques  Praticiens  ont  conteilie  d'y 
plonger  le  trois-quarts  ;  &  fi  on  recon- 
noît  que  ce  fluide  elt  de  nature  à  être 
évacué  fans  danger ,  on  dirige  la  pointe 
du  biltouri  fur  la  canelure  de  la  canule, 
&  on  incife  la  tûmeur.  Cette  idée  elt  de. 
J.-L.  Petit  ;  c'elt  à  cette  fin  qu'il  a  ima- 
giné la  canelure  que  l'on  remarque  fur 
la  canule  de  cet  inltrument. 

On  fait,  &  l'expérience  ne  le  prouve 
que  trop  A  que  la  ponction  n'opère  que 
la  cure   palliative  de   l'hydropifie.  Les 
exemples  de  guérifons  radicales  font  fort 
rares  ;  après  la  paracenthèfe  dans  le  grand 
nombre  d'hydropiques  que  j'ai  eu  occa- 
fion  de  traiter,  je  n'en  ai  vu  qu'un  feul 
chez  lequel  la  maladie  n'a  plus  reparu 
après  la  féconde  ponction.  C'étoit  un  em- 
ployé aux  fermes;  il  avoit  été  fupprimé. 
Le  chagrin  qu'il  en  conçut ,  détermina 
d'abord  un  ictère  rebelle  qui  dégénéra  en 
hydropifie  ;  quelques  jours  après  la  fé- 
conde ponction  ,  par  laquelle  j'avois  ex- 
trait neuf  pintes  de  liquide  fans  compter 
ce  qui  s'écoula    par  des  mouchetures 
faites  au  ferotum  ,  qui  étoit  extrêmement 
volumineux  ;   on  lui  apprit  qu'il  étoit 
rétabli  dans  fa  place ,  dès  lors  tout  changea 
en  lui ,  fou  appétit  revint ,  les  urines  re- 
prirent leur  cours  ;  en  moins  de  quinze 
jours  il  fut  totalement  rétabli.   Je  fuis 
perfuadé  que  l'agréable  nouvelle  qu'il  re- 
çut d'être  remis  dans  fes  fonctions  ,  opéra 
beaucoup  plus  que  les  remèdes  que  nous 
lui  adminiltrârnes  de  concert  ,  Guenot  & 
moi.  Cette  maladie  a  duré  huit  mois. 

Quand  un  malade  a  fubi  Ja  ponction  ; 
ou  doit  s'attendre  à  renouveller  cette  opé- 
ration ,  chez  les  uns  plus  tôt,  &  plus  tard 
chez  d'autres.  On  a  penfé  que  les  parties 
continuellement  abreuvées  par  le  liquide 
qui  s'accumule  journellement  ,  étoient 
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bien  moins  difpofées  à  éprouver  les  effets 
des  remèdes  que  J'on  adminifb  e  en  pareille 
occurence;  de  là  on  a  conclu  qu'il  fe- 
roit poffible  d'y  parvenir,  fi  on  laiffbit  à 
demeure  une  canule,  que  .l'on  débou- 
ch-roit  de  tems  en  tems  ,  pour  évacuer 
l'eau  à  mefure  qu'elle  s'amarîe  j  c'étoit  le 
but  que  fe  propofoit  Thouvenot,  chirur- 
gien des  Incurables,  ainfi  qu'il  le  rap- 
porte. (  Journal  des  Savans  ,  novembre 
1678.)  Il  fe  fervait  de  trois-quarts  fort 
petits  ,  &  laiiToit  la  canule,  avec  la  pré- 
caution de  ia  boucher  exactement  ;  6c  à 
irselure  que  la  quantité  d'eau  augmentoit , 
il  i'évacuoit  à  volonté.  Ce  procédé  étoit 
en  ufage  avant  Thouvenot,  mais  feulement 
dans  l'intention  d'évacuer  à  différentes 
reprifes  l'eau  épanchée  ,  parce  qu'on  étoii 
dans  l'opinion  qu'il  y  avoit  du  danger  à 
l'évacuer  en  totalité  ,   d'un  feul  coup. 
L'expérience  fembloit   jufïifier  ce  pré- 
cepte. On  s'étoit  apperçu  que  dès  que 
le  ventre  étoit  totalement  viié  ,  les  ma- 
lades étoient  tombés  en  fmeopes,  que  les 
foibleffes  duroient  très-long-tems  ,  que 
quelques-unes  même  font  fuivies  de  la 
mort.  On  auroit  lieu  d'être  étonné  de  la 
timidité  qu'avoient  nos  predéceffeurs ,  & 
des  fuites  fâcheufes  de  l'évacuation  totale 
de  i'eau  con.enue  dans  le  bas-ventre  ,  fi 
l'expérience  n'avoit  point  appris  que  tous 
ces  accidens  dépendoient  de  la  manière 
dont  on  fituoit  les  malades  ,  &  de  la  né- 
gligence que  l'on  mettoit  à  foutenir  le 
bas-ventre  immédiatement  après- l'écoule- 
ment des  eaux.  Les  chirurgiens  modernes 
n'héfitent  nullement  à  les  iaifler  écouler 
en  totalité  ;  mais  pour  prévenir  les  acci- 
dens fâcheux  dont  nous  avons  parlé  ,  on 
opère  le  malade  dans  la  fituation  cou- 
chée ,   on  comprime  le  ventre  par  degré 
durant   l'écoulement   des   eaux  ;  enfin  , 
quand  l'évacuation ,  efl;  achevée  ,  on  ap- 
plique fur  le  bas-ventre  un  bandage  de 
corps. 

L'opération  de  la  paracenthèfe  n'eft 
point  ordinairement  fuivie  d'écoulement 
de  fang  -3   cependant  il  ne  feroit  point 
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étonnant  qu'il  ne  furvienne  une  hémor- 
rhagie.  Si  le  fang  couloit  abondamment 
au- dehors  ,  il  feroit  facile  de  la  recon- 
noître;  le  feul  moyen  qui  paroît  convenir 
en  parei  cas,  c'efl  d'intro  uïre  avec  force 
dans  l'ouverture  un  bouchon  cor.i  n  e  & 
pointu  fait  de  cire  ramollie.  C'cfl  ainfi 
que  Brllocq  efl  parvenu  à  arrêter  une 
hémorrhagie  de  cette  efpcce;  on  fent  bien 
que  ce  bouchon  doit  être  foutenu  par  des 
compreifes  &  le  bandage  de  corps.  On  112 
doit  point  non  plus  fe  hâter  de  le  retirer, 
il  faut  attendre  que  la  fuppuration  le  faffe 
pour  ainfi  dire  tomber  de  lui-même.  S'il 
n'y  avoit  point  de  figue  extérieur  d'hé- 
morrhagie,  mais  que  l'on  s'apperçût  que 
le  malade  s'affoiblit  par  degrés  ,  qu'il  lui 
furvient  des  bâillemens  fréquens ,  des  tin- 
temens  d'oreilles  ;  eu  un  mot,  les  figues 
d'une  efTufion  de  fang  à  l'intérieur,  il  ne 
faut  point  hériter  de  mettre  en  ufage  le 
bouchon  de  cire  que  nous  venons  d'in- 
diquer. 

L'idée  de  laitier  une  canule  à  demeure, 
pour  évacuer  les  eaux  à  mefure  qu'elles 
s'accumulent,  paroît  d'abxd  devoir  eue 
fort  utile  ,  fur-tout  pour  les  cas  où  il  y 
a  certitude  qu'il  faudra  fouvent  reve- 
nir à  la  ponction;  elle  a  été  renouvel lée 
de  nos  jours  par  notre  collègue  Dupuis , 
qui  a  imaginé  à  cet  effet  le  trois-quarts, 
fig.  2.,  dont  la  canule  b  ,  porte  un  pavil- 
lon fort  large  auquH  on  fixe  un?  ceinture 
qui  fait  l'office  d'un  bandage  de  corps. 
La  tige  d'argent  c  ,  fert  à  boucher  la  ca- 
nule; 8c  le  couvercle^,  taiilé  en-dedans 
bouche  le  tout  exactement ,  en  prenant 
la  précaution  de  couvrir  d'un  peu  d'étoupe 
la  vis  qui  s'élève  du  centre  du  pavillon. 
L'auteur  s'en  eft  fervi  à  l'occafion  d'une 
hydropifie  enkiftée ;  il  remarque  qu'il  ne 
faut  point  évacuer  ia  totalité  de  l'eau  con- 
tenue,  de  crainte  que  le  kifle  n'échappe 
à  ia  canule,  mais  évacuer  tous  leâ  deux 
ou  trois  jours  quelques  pintes  de  liquide-, 
félon  que  l'on  juge  de  l'augmentation  du 
volume  de  la  tumeur.  Cette  réflexion  efl 
d'autant  plus  exa&e,  que  je  me  fuis  ap- 
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perçu  une  fois  que  l'eau  cefla  tout-à-coup 
de  couler  ,  quoique  le  ventre  en  contînt 
une  très- grande  quantité  ;  je  reconnus 
aifément  que  l'extrémité  de  la  canule  étoit 
hors  du  kifte.  Je  la  lui  retirai,  &  après 
avoir  fait  coucher  la  malade  fur  le  côté 
opp ofé ,  (  c'éioit  une  femme  que  j'opérois) 
j'y  fis  une  nouvelle  pondion  ,  &  j'enfon 
çai  la  canule  beaucoup  plus  profondé- 
ment ;  il  fonit  douze  à  treize  pintes  de 
liquide.  J'ai  tenté  aufil  le  moyen  de  Du- 
puis  fur  une.  femme  qui  avoit  une  hydro- 
pifie  enkiftée  ,  &  à  laquelle  il  falloit  que 
je  fiffe  la  pondion  tous  les  mois,  à  càufe 
de  l'état  fâcheux  où  elle  étoit  réduite , 
lorfque  la  tumeur  avoit  acquis  un  certain 
volume.  Elle  fouffroit  beaucoup  de  la 
préfence  de  la  canule.  Peu  de  jours  après 
il  furvint  de  l'inflammation  aux  environs; 
une  toux  inattendue  la  fit  échapper  du 
kifte  ,  l'eau  s'efl  épanchée  dans  le  ventre. 
J'ai  toujours  pënfe  que  cet  accident  fut 
une  des  caufes  de  la  mort  de  la  malade, 
environ  deux  mois  après,  quoique  je  lui 
aie  fait  deux  fois  la  pondion  depuis  l'effai 
de  la  canule  à  demeure.  Je  pourrois  rap- 
porter plufieurs  exemples ,  d'après  lef- 
quels  ii  m'eft  prefque  évident  que  ce  moyen 
douloureux  &  prefque  toujours  infup- 
portable  pour  les  malades  ,  n'efi  jamais 
d'une  utilité  réelle.  L'inflammation  qui 
furvient  en  peu  de  jours,  détermine  des 
efcarres  gangreneufes  ,  la  canule  fort 
d'elle-même  ,  il  refle  une  ouverture  large 
qui  laiffe  pendant  quelque-tems  couler  le 
fluide;  mais  bien- tôt  l'ulcère  le  rétrécit 
&  fe  bouche  malgré  tout  ce  que  l'on  fait 
pour  entretenir  une  fiftule,  Si  le  malade 
en  réchappe  ,  le  ventre  fe  gonfle  de  nou- 
veau, il  faut  recourir  à  la  paracenthèfe  ; 
j'en  parle  d'après  l'expérience. 

Il  leroit  fans  doute  très-heureux  que 
l'on  pût  faciliter  l'écoulement  des  eaux 
dans  l'afcite  ,  par  une  ouverture  faite 
dans  un  des  points  le  plus  déclive  du 
bas-ventre.  Cette  idée^  fi  elle  pouvoit 
être  réalifée,  leroit  très-avantageufe,  prin- 
cipalement pour  les  malades  qui  redoutent 
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toujours  les  opérations ,  quelque  légères 
qu'elles  foient.  Il  y  a  plus  de  vingt  ans 
que  je  communiquai  à  l'Académie  de 
Chirurgie  mes  .vues  fur  ce  point  de  pra- 
tique ;  j'ctois  jeune  alors  ;  mon  opinion 
fit  peu  de  fenfation  :  cependant  il  m'efi 
démontré  aujourdhui  qu'elle  n'eft  point 
auffi  abfurde  qu'on  l'avoit  pu  croire  ,  que 
la  pondion  pratiquée  fur-tout  chez  les 
femmes  dans  le  lieu  que  j'avois  propofé , 
a  été  faite  avec  une  forte  de  fuccès  qui 
peut  en  permettre  encore  de  plus  certains. 
Si  notre  collègue  Sabatier,  à  qui  je  dois 
une  partie  du  peu  que  je  fais  ,  ne  m'avoit 
pas  cité  à  Foccafion  de  ce  point  de 
pratique  ,  &  qu'il  ne  m'eût  pas  annoncé 
comme  le  premier  qui  en  ait  parlé  ,  je  me 
ferois  bien  gardé  de  le  rappeller  ici. 

La  vérité  eft  qu'en  1777  ,  (  v.  fi.  )  Je 
hafard  me  fit  tomber  entre  les  mains  une 
obfervation  deLaromignère,  un  de  nos  an- 
ciens confrères.  En  1749,  le  20  odobre, 
ce  chirurgien  fut  appelié  auprès  d'une 
jeune  femme  qui  étoit  prefque  agonifante; 
il  reconnut  un  fluide  épanché  dans  le  bas- 
ventre,  quoiqu'il  jugeât  que  ce  fluide  étoit 
en  grande  quantité  ;  comme  la  peau  du 
ventre  n'étoit  point  tendue,  que  l'ombilic 
étoit  enfoncé  ,  il  ne  fut  d'abord  prononcer 
fur  la  nature  de  la  maladie.  Mais  ce  qui  le 
furpritle  plus,  c'eftque  dans  fes  recherches 
ultérieures,  il  reconnut  à  l'entrée  de  la 
vulve  une  tumeur  circonfcrite  &  du  vo- 
lume d'un  oeuf ,  qui  ne  lui  permit  en  au- 

-  cune  manière  de  porter  Je  daigt ,  ni  même 
un  flilet  dans  le  vagin.  Laromignière  ap- 
pella  un  de  fes  confrères  en  confultation; 
la  malade  étoit  âgée  de  dix-neuf  ans  ,  & 
n'avoit  jamais  été  réglée.  Les  deux  chirur- 
giens, après  y  avoir  réfléchi ,  préfumèrent 
que  la  tumeur  vaginale  étoit  occafionnée 
par  la  clôture  de  l'hymen  ,  &  que  la  tu  • 
meur  abdominale  n'étoit  que  le  réfultat  du 
fang  amafle  &  contenu  dans  la  matrice. 
Comme  on  les  follicitoit  vivement  de 
donner  du  foulage  m  ent  à  cette  femme , 
malgré  le  prognoftic  fâcheux  qu'ils  en 

1  avoient  porté  ,  ils  firent  une  incifioi}  à 
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la  tumeur  du  vagin,  de  laquelle  ils  virent 
couler,  à  leur  grand  étonnement ,  une  eau 
claire  &  citrine ,  fembiabie  à  celle  que  l'on, 
tire  ordinairement  dans  J'hydropifie  ;  il 
s'en  écoula  plus  de  dix  pintes  j  étonnés 
de'  ce  phénomène ,  les  deux  chirurgiens 
appellcrent  le  lendemain  Levret  &  Saba- 
tier  père  en  confultation.  La  malade  pa- 
rut un  peu  foulagée.  Il  a'âtoit  encore 
écoulé  beaucoup  d'eau  depuis  l'opération 
jufqu'à  leur  vifite  ;  mais  épuifée  par  fes 
longues  foufFrarices  ,  elle  fuccombà.  A 
l'ouverture  du  cadavre,  on  reconnut  que 
l'incifion  faite  au  vagin  communiquoit 
dans  le  bas- ventre ,  &  qu'elle  avoit  donné 
jffue  à  toute  l'eau  qui  avoit  été  contenue 
dans  cette  capacité.  Cette  obfervation  fut 
U  î  trait  de  lumière  pour  moi  j  je  nrétois 
déjà  apperçu  que  le  vagin  pou  voit  être 
pouffé  du  côté  de  la  vulve  dans  l'afcite  ; 
j'avois  fait  cette  remarque  fur  une  pauvre 
femme  de  la  paroiffe  Saint-Euftache  ,  à 
laquelle  je  tirai  la  première  fois  quarante- 
deux  pintes  d'eau  ;  à  la  féconde  ,  trois 
mois  après,  quarante  ;  enfin,  dans  l'ef- 
pace  de  fix  mois  ,  je  lui  tirai  en  quatre 
pondions,  cent  quarante-neuf  pintes  d'eau 
limpide.  Avant  chaque  opération  ,  elle 
avoit  une  tumeur  an  vagin  qui  difparoiffoit 
ordinairement  après  l'évacuation  des  eaux. 
J'en  conclus  qu'il  feroit  poffibie  chez  les 
femmes  ,  de  tenter  la  paracenthèfe  par  le 
vagin ,  d'y  laiffer  une  canule  à  demeure 
&  de  chercher  à  établir  une  fiftule  qui , 
laiflant  un  paffage  continuel  au  fluide  , 
mettroit  au  moins  les  malades  à  l'abri 
d'une  nouvelle  ponction;  ""je  penfai  auffi  , 
que  dans  quelques  circonftanceSj  on  pour- 
roit  tenter  Ja  même  opération  par  le  rec- 
tum chez  les  hommes;  dès-lors  je  fis  des 
rech  relies;  mais  ne  trouvant  rien  de  fa- 
tisfailant  dans  les  auteurs,  je  crus  de\oir 
faire  part  à  l'Académie  de  mes  idées  à 
cet  é^ard,  &  des  faits  qui  y  avoient  donné 
Heu.  D'après  la  difcufïion  qui  s'en  était 
fuivie  ,  je  ne  crus  point  devoir  infifter  , 
bien  réfolu  d'examiner  par  la  fuite  li  mon  j 
opinien  étoit  auffi  mal  fondée  que  quel-  I 


ques  membres  vouloient  me  le  perfuader. 

En  170,',  l'Académie  fut  initruite  par 
l'organe  de  ton  feerétaire  ,  que  Macarn  , 
chirurgien  de  Turin,  demandoit  s'ilexifte 
quelques  faits  qui  conftatent  ia  poŒbilité 
de  pratiquer  la  paracenthèfe  par  le  vagin 
chez  les  femmes,  8c  par  le  redum  chez  ies 
hommes  ;  il  avouoit  qu'il  n'en  avoit 
trouvé  aucun  dans  les  livres  de  l'art,  que 
cependant  on  venoit  de  ia  tenter  à  Turin; 
qu'un  homme  étoit  mort  ,  &  qu'une 
femme  vivoit  encore.  En  1787,  la  même 
opération  a  été'  faite  en  Angleterre  ,  & 
communiquée  le  27  odebre  1  789  ,  à  la 
fociété  de  Londres,  par  le  dodeur  Sim- 
mons  ;  d'après  une  lettre  à  lui  écrite  par 
M.  William  Bishop  ,  chirurgien  à  Maidf- 
tone,  dans  le  comté  de  Kent. 

Madame  Rébecca  Jarritt  ,  âgée  de  35* 
ans  ,  d'une  taille  médiocre  ,  quelques  fe- 
maines  après  fa  cinquième  couche  ,  en 
1786,  reflentit  des  douleurs  dans  le  côté 
droit  du  ventre  ,  8c  s'apperçut  bientôt 
qu'elle  groffiffoit.  On  employa  ,  fans  fuc- 
cès ,  l'opium  ,  ies  pilules  de  fcille  ,  la 
digitale  pourprée  8c  d'autres  remèdes; 
l'hydropifie  continua  de  faire  des  progrès. 
En  1787  ,  la  malade  s'apperçut  d'une  des- 
cente de  vagin  qui  augmenta  graduelle- 
ment jufqu'au  volume  de  quatre  pouces 
de  diamètre. 

Le  13  mai,  on  fit  une  pondion  au 
vagin  avec  le  trois- quarts  en  forme  de 
lancette  ,  recommande  par  M.  Henri 
Watfon  ,  il  fortii  quarante-fix  pintes  de 
fluide ,  8c  la  plaie  du  vagin  fut  bien-tôt 
guérie. 

Après  l'opération ,  on  preferivit  en- 
core les  diurétiques  avec  auffi  peu  de 
fuccès  que  la  première  fois.  L'hydropifie 
fe  renouvella  ,  elle  devint  fi  confidérable  , 
que  le  o  août  il  fallut  recourir  à  la  ponc- 
tion. Quoique  la  tumeur  du  vagin  ne  fût 
pas  fi  volumineufe  que  la  première  fois , 
on  piqua  près  de  la  première  cicatrice  s 
qui  étoit  prefqu'effacée ,  8c  l'on  tira  chi- 
quante-une pintes  de  fluide. 

Pendant  l'évacuation  de  l'eau  ,  le  ventre?  - 
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étoit  foutenw  par  une  large  ceinture  qu'un 
aide  ferroit  à  meftïfe  que  le  volume  di- 
minuoit.  Par  ce  moyen  la  malade  put 
aïfément  Te  tenir  debout  appuyée  contre 
le  dos  d'une  chaife ,  pendant  l'écoulement 
des  eaux,  qui  dura  près  d'une  heure.  On 
l'a  voit  d'abord  fait  coucher  fur  le  côté 
pendant  l'opération  ,  mais  trouvant  cette 
fuuation  incommode  ,  elle  avoit  demandé 
X  la  liberté  de  fe  tenir  debout  ,  ce  qu'elle 
lit  fans  éprouver  la  moindre  foibleffe. 

il  ne  lortit  que  quelques  gouttes  de 
fang  de  la  piqûre  du  vagin  ,  &  cette  opé-" 
ration  n'a  produit  aucun  accident. 

Ces  fàits  me  paroiffem  fuffifans  pour 
démontrer  la  poffibilité  de  faire  quelque- 
fois, de  préférence  ,  la  ponction  au  vagin 
chez  les  femmes,  Se  qu'elle  pourrcît-étre 
quelquefois  plus  avantageufe  que  l'autre  , 
en  ce  qu'on  efi  affuré  d'évacuer  en  tota-. 
lité  le  fluide  épanché.  Lorfque  je  T'ai 
p  r  o  p  ofée  à  l'Académie  ,  mon  intention 
n'étoit  point  d'abandonner  la  piqûre  à 
elle-même  ,  parce  que  je  ne  doutois  nul- 
lement qu'elle  pût  fe  cicatrifer.  Je  propo- 
fois  au  contraire  d'y  affujettir  une  canule 
à  demeure  ,  pour  déterminer  une  liftule 
par  laquelle  Feau  trouveroit  une  iffue  fa- 
cile ,  Se  qui  mettroit  le  malade  à  l'abri 
d'une  nouvelle  ponction.  Je  laiffe  aux 
maîtres  de  l'art  à  rétiéchir  fur  cette  idée  ; 
l'expérience  apprendra  quelque  jour  de 
quelle  valeur  elle  peut  être. 

L'ufagë  du  t rois-quarts  ne  fe  borne 
pas  aux  feuls  cas  dont  il  vient  d'être  parlé 
plus  haut  ;  on  eft  obligé  d'y  avoir  recours 
pour  faire  la  ponction  de  la  veffie  -  dans 
la  rétention  d'urine,  lerfqu'il  eft  de  toute 
impoffibilité  d'v  introduire  la  fonde.  C'eft 
le  remède  extrême  ,  &  l'un  à  employer 
pour  tâcher  de  fauver  le  maUde. 

On  procède  à  la  ponction  de  la  veffie 
de  trois  manières. 

La  première  fe  fait  au  périnée  ,  dans  le 
lieu  où  on  pratique  l'opération  de  ia 
taille  latérale  ;  e  le  préfente  plus  de  diffi- 
culté que  les  autres  ,  fur-tout  fur  les  fujets, 
chez  îefquels  la  veffie  n'eft  ni  fort  ample  , 


ni  fufeer  tibîe  d'une  grande  expanfion.  Si 
la  rétention  d'urine  a  pour  caufe  I  inflam- 
mation  du  col  de  la  veffie ,  elle  peut  ex- 
pofer  à  bien  des  accidens,  C'eft  pourquoi 
dans  ce  cas  les  praticiens  fembient  lui 
préférer  l'un  des  deux  autres  dont  il  fera 
bientôt  queflion.  Mais  fi  la  rétention  d'u- 
rine eft  occafionnée  par  l'engorgement 
chronique  de  la  glande  proftate  ,  ou  que 
i'obilacîe  infurmontable  vienne  d'une  ma- 
ladie à  l'urètre ,  ou  par  une  fauffe  route 
pratiquée  par  des  efforts  que  l'on  auroit 
faits  pour  introduire  la  fonde  ,  la  ponc- 
tion au  périnée  me  paroît  préférable  ;  je 
penfe  même  que  pour  favorifer  le  dégor- 
gement des  parties ,  Se  l'application  im- 
médiate des  médicamens  indiqués  par  la 
nature  du  mal,  il  feroit  avantageux  de 
faire  une  incifion  comme  dans  l'opération 
de  la  taille ,  avant  de  porter  le  trois-quarts 
dans  la  veffie.  Le  trois-quarts  pour  cette 
efpèce  de  ponction  doit  être  plus  long 
que  celui  dont  on  fe  fert  pour  la  para- 
centhèfe  dans  l'hydropifie  afeite.  (Voye^ 
celui  de  Foubert ,  à  l'article  Taille  ,  c'eft 
celui  qui  convient.  ) 

La  féconde  manière  de  pratiquer  la  * 
ponction  de  la  veffie  ,  fe  fait  au-deffus  du 
pubis  ;  elle  ne  préfente  aucune  difficulté 
dans  fon  exécution  ,  fi  on  fe  fert  du  trois- 
quarts  courbe,  3.  Le  frère  Cofme  , 
qui  eft  l'inventeur  de  cet  inftrument ,  avoit 
pratiqué  le  long  de  la  convexité  du  poin- 
çon une  canelure,  Se  un  trou  de  chaque  côté 
de  l'extrémité  de  la  canule  ,  afin  qu'après 
avoir  plongé  l'inftrument  jufques  dans  la 
veffie  ,  &  que  tirant  à  foi  le  poinçon  , 
l'urine  en  s'écoulant  le  long  de  la  cane- 
lure  ,  indiquât  que  l'on  y  eft  réellement 
parvenu  :  alors  on  achèvera  de  pouffer  la 
canule  jufqu'à  ce  que  le  pavillon  touche 
au  ventre;  après  quoi,  on  retire  le  poin- 
çon pour  laifler  écouler  l'urine.  Lafaye 
a  fup primé  les  trous  de  la  canule  comme 
inutiles,  Se  n'a  confervé  que  la  canelure 
du  poinçon.  On  aflujettit  ia  canule  avec 
|  une  bande  en  forme  de  ceinture  ,  on  la 
1  bouche  avec  un  tampon  de  cire  ou  autre; 
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enfîit,  chaque  fois  que  le  malade  fent  le 
befoin  d'uriner  ,  en  ôte  le  bouchon. 

Cette  efpèce  de  pondion  ,  malgré  l'a- 
vantage qu'il  y  a  de  la  pratiquer  avec 
facilité  ,  ne  peut  convenir  que  iorfque  la 
rétention  d'urine  elt  occafionnée  par  l'in- 
flammation du  coi  de  la  veffie  ;  parce  que 
dans  cet  état  ,  on  doit  éviter  la  blefiure 
des  parties  affedées  ;  &  comme  il  eft  or- 
dinaire de  voir  tous  les  accidens  céder  en 
trois  ou  quatre  jours  aux  moyens  que  l'art 
preferit ,  elle  femble  mériter  la  préférence. 
Dans  toutes  autres  circonftances  ,  les 
caufes  de  la  maladie  étant  beaucoup  plus 
long-tems  à  fe  diffiper,  la  canule  reftée  à 
demeure  au-delfus  du  pubis ,  détermine 
une  inflammation  locale  ,  puis  des  efcha- 
res  gangreneufes  ;  la  veffie  s'échappe  , 
l'urine  peut  s'infiltrer  dans  les  parties 
voifines  &  donner  lieu  à  une  maladie  plus 
grave  encore;  enfin,  à  la  mort  du  fujet. 
Mais  un  inconvénient  notable  ,  qui  efl 
inféparable  de  ce  procédé  opératoire  ; 
c'eft  qu'on  ne  peut  évacuer  en  totalité 
l'urine  contenue  dans  la  veffie ,  &  que  fi 
par  un  mouvement  particulier  du  malade 
ou  par  une  autre  caufe  quelconque,  la  ca- 
nule vient  à  fe  déplacer,  la  veffie  en  fe 
remptiffant  de  nouveau  ,  peut  laiffer  échap- 
per par  la  plaie  qui  y  a  été  faite  ,  une 
partie  du  fluide  qu'elle  contient,  &  quel- 
que célérité  que  l'on  mette  à  réitérer  ia 
ponction  ,  l'infiltration  d'urine  n'a  pas 
moins  lieu  ,  &  détermine  les  accidens 
graves  dont  j'ai  parlé. 

Enfin  la  troifièrne  efpèce  de  ponction  à 
la  velfie  fe  fait  par  le  redum.  Cette  opé- 
ration ne  convient  que  dans  le  cas  qui 
rend  en  quelque  forte  la  précédente  pré- 
férable à  la  pondion  au  périnée.  Par  ce 
procédé  ,  on  eft  afluré  d'évacuer  tome 
l'urine  contenue  dans  la  veffie  ;  Flurant 
qui  l'a  imaginée  ,  l'a  tentée  d'abord  deux 
lois  avec  un  trois -quarts  droit  ordinaire. 
Le  fuccès  ayant  répondu,  à  fon  attente  , 
il  a  penfé  que  cette  reffource  de  l'art 
pouvoit  être  appliquée  avec  plus  d'utilité 
que  la  pondion  au  périnée  qui  étoit  alors 
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>  la  feule  en  ufage  ;  &  pour  rend. e  l'opé 
ration  plus  facile  au  chirurgien  ,  6c  la 
prélence  de  la  canule  plus  fupportable  au 
malade ,  il  a  propofé  le  trois  -  quarts 
courbe,  fig.  4,  avec  une  canule  flexible. 
Cette  canule  eit  percée  de  plufieuis  nous 
à  fon  extrémité.  Malgré  les  fuceès  que 
Pouteau  affure  avoir  été  obtenus  par  l'au- 
teur de  cette  opération  ,  &  quoique  Le- 
blanc afiure  l'avoir  tentée  une  fois  avec 
tout  l'avantage  poffible,  on  ne  voit  point 
que  Flurant  ait  eu  d'autres  imitateurs. 

Notre  collègue  Delchamps  propole  la 
pondion  delà  veffie  {  ar  le  redum  ,  pour 
faire  ia  taille  hypogallrique  dans  i'iiom- 
me.  Nous  parlerons  ailleurs  des  raifons 
que  cet  habile  chirurgien  apporte  en  fa- 
veur de  ce  procédé. 

L'inftrument  figure  e  ,  eft  un  manche 
de  trois  quarts  ,  dont  l'ouverture  qui  va 
en  fe  rétrécilîànt  ,  fert  à  recevoir  la  par- 
tie aigu'é  du  poinçon  armé  de  la  canule  , 
en  y  enfonçant  ainfi  l'inftrument  tout 
armé  ,  &  le  tournant  en  tous  fens  ;  la 
Citiule  s'applique  immédiatement  fur  le 
poinçon.  Par  es  moyen  ,  on  évite  route 
efpèce  de  réfiitance  de  la  part  de  la  ca- 
nule ,  lorfquJon  plonge  l'inftrument  dans 
quelque  partie  que  ce  foit. 

i$.  Ce  trois  -  quarts  eft  d'un  vo- 
lume convenable  pour  évacuer  les  fluides 
épanchés  dans  le  cas  d'hydrocèle  enkilté. 
Cet  infiniment  pénètre  mieux  que  celui 
d'une  forme  ronde  ,  à  raifon  de  fa  forme 
applatie;  auffi  eft  il  d'un  ufage  plus  com- 
mun en  Angleterre.  On  fait  ordinaire- 
ment la  pointe  du  perforateur  plus  longue 
que  celle  de  la  tige  des  autres  trois- 
.  quarts  ronds  j  néanmoins  elle  ne  doit  pas 
palier  la  cinquième  ou  fixième  partie  d'un 
pouce  ,  à  compter  de  l'extrémité  de  la 
canule.  Cette  longueur  iuffit  pour  remplir 
1  s  vues  qu'on  fe  propofe  ,  &  l'on  ne 
rifque  point  de  blefier  la  tunique  vaginale 
■  lors  de  -  l'opération. 

L'iriftiument  fig.  (5,  attribué  je  ne  fais 
pourquoi  à  Ik-ilocq  ,  a  été  imaginé  par 
i>  Guiilemeau,  pour  fendre  le  prépuce  dans 
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l'opération  du  phimofis.  Ce  biflouri  n'a  t  n'a  pas  befoin  d'un  inftrument  particulier 
d'autre  mérite  que  celui  d'être  fixé  fur  foin  pour  faire  cette  opération.  Néanmoins  ce 
manche;  on  fe  fert  auffi  bien  du  biftouri  biilouri  eft  fort  commode  pour  incifer 
droit  à  lame  étioite  ;  un  praticien  habile    d'un  feul  coup  les  linus  un  peu  étendus. 


Fin  de  V Explication  des  Planches, 


Errata  de  l'Explication  des  Planches. 


Page  17 j  itC.  colonne,  ligne  14  :  le  cit.  Ant.  Severin;  /i/qr,  Marc  Aurele  Severin. 
Même  page  3  à  la  note ,  ligne  8  :  par  cette  guérifon  j  life\ ,  par  cette  opération. 
Page  ix,  ire.  colonne,  ligne  41  :  de  l'artère;  life^,  de  l'aine. 

z3  ,  Planche  XIV  ;  fi/êç,  Planche  XIII. 

Jd.  Planche  XV  j  lifil  ,  Planche  XIV. 

14,  ire.  colonne,  ligne  41  :  au-delïbus  ;  Hfe\,  au-deflus. 

3  3  j  Planche  XV  -,  ajoute^  :  fig.  il,  double  canule  ufitée  dans  l'opération  de 

la  bronchotomie  j  fig.  1 1  »  biftouri  ufité  pour  faire  cette  opération. 
.37,  ie.  colonne,  ligne  37  :  expofe;  Hfc\»  expofant. 
40 j  ire.  colonne,  lignes  zo  &  zi  ;  de  Baude  j  Hfe\,  de  Bauve. 

74  j  ze.  colonne  ,  ligne  9  ;  dernière  ligne,  très-compofée  \  life\  ,  très-compliquée. 

75  j  ze.  colonne 3  ligne  9  :  Peanj  Hfe\,  Peu. 

98  j  ire.  colonne,  ligne  x\  :  rouvr  pourait  ;  se  rouvrait  pour. 

105  ,  ie.  colonne,  Vigne  10  ;  Fleckj  /i/qr ,  Keck. 

\oô  j  ie.  colonne    /zg/ze  35  :  machine  j  life^  ,  matrice. 

IZ4,  ire.  colonne  }  ligne  37  :  Hauwkins  \  Hfi\?  Çruiskank. 

13©.,  ze.  colonne,  ligne  38  :  Fouchet;  /i/qr  .>  Foubert. 

1J5  j  ire.  colonne .,  /ig/ze  14  :  fouple  j  Zi/ê^,  fimple. 

./Vora.  La  malade  dont  il  s'agit  page  98  ,  fut  opérée  peu  de  temps  après  avec  fuccès, 
au  grand  hofpice  de  l'Humanité,  par  le  cit.  Pelletan,  qui  lui  enleva  les  dents  vacillantes. 
La  malTe  polypeufe  fortit  par  cette  voie  -,  l'opérateur  ayant  introduit  le  doigt ,  enleva  ce 
qu'il  put.  Il  furvint  un  gonflement  inflammatoire  fur  toute  la  joue  j  les  fuites  n'en  furent 
point  fâcheufes.  Peu  de  jours  enfuit© ,  les  relies  d'un  polipe  afTez  mou  fortirent ,  et  la 
malade  guérit  complètement ,  à  l'exception  de  la  fiftule  qui  refta  toujours  la  même. 
Lesparties  fe  rétablirent  prefque  dans  leur  premier  état. 


